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AVERTISSEMENT 

DU    LIBRAIRE. 

J_i  E  Traité  des  Maladies  Chirur- 
gicales de  J,  i.  Petit ,  fut  im- 
primé pour    la    première    fois    en 
1774.  Cette  édition  étant  entière- 
ment épuifée,  je  me  fiiis  déterminé 
à  en  donner  une  féconde  ,   exac- 
temiônt  revue    &  corrigée  par   un 
liomme  de  l'Art,  mais  fans  toucher 
au    texte    de    cet  Auteur   devenu 
clafTique.  On  a  re6lifié  la  correlpon^ 
dance  qui  étoit  très -fautive  entre 
les  planches  &  les  explications.  On 
a  auflî  rapporté  le  Supplément  de 
l'Auteur  à  chaque  article  auquel  il 
appartenoit.    Le   mérite    de   l'Ou- 
vrage eft  trop  connu,  pour  en  faire 
ici  l'éloge. 


DISCOURS 


PRÉLIMINAIRE, 
Far    M,    L  E  s  n  È» 

E  S  raifôns  qui  me  font  înconnueâ 
avôient  fufpendu  pendant  vingt-trois  ans  {a) 
la  publication  de  cet  Ouvrage  :  il  paroît 
enfin  aujourd'hui  pour  l'honneur  de  la  Chi^ 
rurgie  &  le  bien  de  l'humanité* 

M.  Petit  écoit  né  pour  l'art  qu'il  exer^ 
Çoit  ;  il  àvoit  un  de  ces  génies  rares  que 
îa  nature  met  des  fiecles  à  produire  ;  il 
eut  créé  la  Chirurgie ,  fi  elle  n'eût  pas  été 
connue  ;  il  en  a  été  le  flambeau  pendant 
fa  vie.  On  fe  rappelle  encore  l'influence 
qu'il  avoit  fur  la  pratique  de  l'art  dans  cette 
Capitale  :  il  étoit  appelé  dans  toutes  les 
maladies  importantes  ;  il  y  avoit  peu  d'o-* 
pérations  difficiles  ôc  délicates  qu'il  ne  fîc 
ou  auxquelles  il  ne  préfidât  ;  &  fes  con- 
feils  en  affuroient  prefque  toujours  le  fuc-= 
ces  :  auffi  la  fupériorité  de  fes  talens  étoit^ 
elle  avouée  de  fes  Confrères. 

(a)  M.  Petit  mourut  le  2,0  Avril  de  l'araiée  1-7 ^,<$^ 
Tome  L  a 
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Tel  eft  le  principe  de  la  gloire  que  la 
Chirurgie  Françoife  s'eîl  acquife  depuis  le 
commencement  de  ce  fiecle  ;  quoique  la 
mort  de  cet  illuftre  Chirurgien  n'en  ait 
point  ralenti  les  progrès ,  j'ofe  dire  ce^ 
pendant  qu'ils  eufïent  été  encore  plus  ra- 
pides ^  s'il  élit  pu  exécuter  complettement 
le  projet  qu'il  avoit  formé  :  il  avoit  en- 
trepris un  Traité  général  des  maladies  chi- 
rurgicales &  des  opérations  qui  leur  con- 
viennent. On  jugera  ,  par  ce  qu  il  a  Jaiffé 
de  fon  travail  ^  que  ce  Traité  eût  été 
capable  de  fixer  à  jamais  les  principes  de 
l'art. 

J'ai  eu  l'avantagé  d'être  un  des  Elevés 
de  M.  Petit  pendant  les  dix  dernières  an- 
nées de  fa  vie.  M' ayant  choifi  pour  écrire 
fous  fa  di6iée ,  je  puis  rendre  compte  de 
fa  manière  de  faire  dans  l'exécution  de  fon 
Ouvrage.  Ce  grand  Maître  tiroit  tout  de 
fon  propre  fond  ;  la  nature  étoit  l'unique 
fource  où  il  puifoit  fes  principes  :  il  ne 
lifoit  les  Livres  de  Chirurgie  que  pour 
avoir  une  idée  générale  des  progrès  quç 
Fart  avoit  faits  jufqu'à  lui;  il  faifoit  peu 
de  cas  de  l'érudition  qui  donne  un  air 
favant  aux  taiens  médiocres  ;  lorfqu'il 
traitoit  une  matière  ,  il  cherchoit  tou- 
jours à  reculer  les  bornes  qui  avoient  été 
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pofées  par  ceux  qui  l'avoient  pîdcédé. 
Son  plan  comprenoit^  comme  je  l'aî 
dit  ^  toutes  les  maladies  chirurgicales  , 
excepté  les  maladies  des  os  ^  qu'il  avoi£ 
déjà  traitées  féparément*  N'ayant  que  fon 
génie  pour  guide ,  il  n  obfervoit  aucun 
ordre  par  rapport  aux  matières  fur  lef- 
quelles  il  travailioit.  Après  avoir  entamé 
l'article  des  abcès  y  il  prenoit  celui  des  ul- 
cères ,  qu'il  laiiToit  pour  traiter  des  am- 
putations ou  des  maladies  de  vefïie^  d^oii 
il  revenoit  aux  abcès  &  aux  ulcères,  qu'il 
abandonnoit  encore  pour  traiter  des  plaies 
ou  des  hernies ,  &c.  Il  varioit  ainfi  les 
objets  de  fon  travail ,  fuivant  les  circonf* 
tances  ;  le  plus  fouvent  c'étoit  les  mala- 
dies dont  on  lui  confioit  le  traitement  , 
qui  dirigeoient  fon  attention  fur  les  points 
de  Chirurgie  qui  avoient  rapport  à  ces 
maladies ,  en  lui  rappelant  toutes  les  ob- 
fervations  qui  leur  étoient  analogues.  Or, 
il  eft  réfulté  de-là  qu'il  a  écrit  fur  prefque 
toutes  les  parties  de  l'art  ^  mais  qu'il  a 
lailTé  peu  de  matières  entièrement  termi- 
nées. On  peut  voir  d'un  coup-d'œil ,  dans 
les  Tables  des  Chapitres ,  les  objets  im- 
portans  dont  il  a  traité  ;  ils  méritent  de 
ma  part  quelques  réflexions  pour  juftifier 
certains  points  de  fa  pratique  j  qui  ne  s'ac- 

a  ij 
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cordent  point  avec  quelques  opinions  noiî^ 
velies. 
ï.€s  plaies      M,  Petit  avoit  commencé  fon  Traité 
eài  général,  par  le  général  des  plaies  :  il  s'eft  borné 
dans  cette  partie  à  donner  quelques  no- 
tions préliminaires  fur  leurs  différences  , 
fur  les  accidens  qui  les  accompagnent,  ôc 
fur  les  vues  générales  qu'on  doit  avoir 
dans  leur  traitement  :  il  fe  réfervoit  à  en- 
î:rer  dans  un  détail  plus  circonftancié  eu 
parlant  des  plaies  en  particulier. 

Ce  célèbre  Chirurgien  avoit  reconniï 
l'abus  qu  on  faifoit  des  futures  ^  il  en  borne 
Tufage  aux  cas  où  le  bandage  &  la  fituation 
font  infuffifans.  M.  Pibrac  eft  parti  du 
même  principe  dans  un  Mémoire  inféré 
parmi  ceux  de  l'Académie  Royale  de  Chi- 
rurgie {a)i  maisna-t-il  pas  été  trop  loin 
en  paroiffant  les  profcrire  entièrement  l 
car  il  n  a  défigné  aucun  cas  où  il  foit  per- 
mis de  les  employer  :  il  s'eft  élevé  avec 
raifon  contre  ceux  qui  les  pratiquoient 
\  indiftinftement  dans  prefque  toutes  les 
plaies^  il  a  fait  voir  que  la  réunion  de  la 
plupart  de  ces  plaies  pouvoit  s'obtenir  par 
des  moyens  plus  doux  ;  mais  la  réforriie 
d'un  pareil  abus  doit-elle  fuppofer  l'exclu- 
ilon  abfolue  des  futures  f 

ia)  Tome  IIL 
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Gn  ne  doute  point  qu'il  n'y  ait  beau-» 
coup  de  plaies  qui  peuvent  fe  réunir  fans 
le  fecours  de  la  future  ;  mais  il  eft  cer- 
tainement des  cas  où  elle  accélère  la  gué- 
rifon ,  &  d'autres  oà  elle  eft  néceiïaire 
pour  conferver  les  fondions  des  parties 
divifées.  Suivant  M.  Petit  ^  ces  cas  font 
lorfque  les  mufcles  font  coupés  de  ma- 
nière que  ni  la  fituation  ni  le  bandage  ne 
peuvent  tenir  rapprochées  les  fibres  muf- 
çulaires  qui  ont  été.  divifées.  Notre  Au- 
teur en  cite  des  exemples  en  parlant  des 
plaies  des  parties  extérieures  de  la  poi- 
trine. On  verra  ^  par  les  obfervations  qu'il 
rapporte  5  qu'il  a  guéri  en  peu  de  jours  ^ 
en  pratiquant  la  future^  des  plaies  très- 
confidérables  où  le  grand  dorfal,  le  grand 
pe£loral  5  le  trapèze^  le  rhomboïde  ,  le 
dentelé  poftérieur-fupérieur,  &c.  étoient 
-    coupés  tranfverfalement.  M.  Petit  convient' 
en  même  tems  que  des  plaies  femblables 
guériffent  également  fans  futures  ^  mais  il 
a  obfervé  qu'on  y  mec  beaucoup  plus  de 
tems;  que  quelquefois  après  la  guérifon 
la  partie  n'a  plus  la  même  force ,  ni  la 
rnême  liberté  de  mouvement  ^  &  qu'il  y 
refte  plus  de  difformité, 

La  confidération  des  accidens  que  îes^ 
feures  produifent  quelquefois^  tels  que 

.a  iij 


vj  Discours 

la  douleur  ,  le  gonflement  y  rinflamma- 
tion  &  le  déchirement  des  chairs  que  les 
fils  traverfeui,  avoit  particulièrement  pré- 
venu M.  Pibrac  contre  Tufage  Be  ce  moyen 
de  réunion.  Cette  confidération  feroit  fans 
doute  un  jufte  motif  de  profcrire  ce  moyen , 
il  ces  accidens  étoient  inévitables^  &  s'ils 
ne  dépendoient  pas  plutôt  du  défaut  de 
fagacité  dans  l'Opérateur ,  des  indifcré- 
tions  des  malades  ^  &c.  que  de  reffencQ 
de  la  future  mêrne=  En  fuivant^  en  effet  ^^ 
les  préceptes  que  M.  Petit  donne  pour  la 
faire  réullir  ,  on  en  retirera  fans  danger, 
tout  le  fruit  qu'on  a  lieu  d'eri  attendre 
dans  piufieurs  circonftances. 
Les  plaies  Après  avoir  parlé  des  plaies  en  géné~ 
de  tcte  à:  j.^1     |g  Jeffein  de  M.  Petit  étoit  de  trai- 

les     piaies    '       "^  ,  -,  i    .  «       i  • 

da  poitri-  ter  de  toutes  les  plaies  en  particulier  ^  en 
ïî©»,/  fuivant^  depuis  la  t^te  jufqu'aux  extrémi- 
tés y  toutes  les  parties  où  elles  arrivent. 
Quelle  lumière  ce  grand  Praticien  n  eût-il 
pas  répandue  fur  cette  partie  importante, 
de  la  Chirurgie  ^  s'il  eût  rempli  fes  vues 
à  cQt  égard  î  On  ne  pourra  lire  ce  qu'il 
a  écrit  fur  les  plaies  des  parties  extérieurea 
de  la  tèiQ  ôc  de  la  poitrine^  fans  regretter 
que  la  mort  ne  lui  ait  pas  permis  d'alleç. 
plus  loin  fur  cette  matière.  ' 
Les  tu-       L^  chapitre  ^    dans  lequel  Mo 


PRÉLIMINAIRE,  \T] 

traite  des  tumeurs  où  il  y  a  colleâ:ion  de  meurs  où  îî 
matière ,  auroit  eu  une  étendue  confidé-  ^^  collec- 

11  '-1       A       /   /    r*    •  'r  1  1        tion dénia'? 

rable ,  s  il  eut  été  nni  ;  puiîque  dans  les  tiere, 
cent  foixante  &  dix-huit  pages  a  imprefTion 
qu'il  contient  dans  cet  Ouvrage  ,  il  n'y 
eîl  parlé  que  des  tumeurs  qui  arrivent  à 
quelques  parties  de  la  tèiQ ,  du  col  ^  des 
mammelles  &  à  la  véficule  du  fiel. 

L'Auteur  y  traite  des  parotides  ,  de 
quelques  tumeurs  des  environs  de  la  bou- 
che &  du  gofier  ,  de  la  ranule  ou  gre- 
nouiilette ,  des  abcès  de  la  voûte  &  du 
voile  du  palais,  de  ceux  qui  fe  forment 
derrière  l'oreille,  des  gouëtres  &  des  lou- 
pes 5  de  l'extirpation  du  cancer  &  de  quel- 
ques tumeurs  variqueufes  ;  j'ai  cru  devoir 
y  ajouter  fon  Mémoire  fur  les  tumeurs  de 
la  véfîcule  du  iiel,  qu'il  a  donné  à  l'A-^ 
çadémie  Pvoyale  de  Chirurgie  ,  &  qui 
devoit  entrer  dans  cette  partie  de  fon 
Ouvrage,  puifqu'ii  y  eft  indiqué  (a). 

C'eft  dans  ce  chapitre  où  M,,  Petit  a 
raflembié  le  plus  grand  nombre  d'obfer- 
vations  neuves  fur  des  maladies  d'autant 
plus  dangereufes  qu'elles,  font  plus  ça- 


(d)  Dans  le  préambule  de  ce  chapitre ,  M,  Petit  a 
anis  la  bile  au  nombre  des  matières  qui  peuvent  s'amaf-f», 
j^r  ^ms._  unç  cavité  &  for;njef-  une  tumeur. 
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chées  :  éclairé  par  le  flambeau  de  Fana* 
tomie  ^  il  faifit  d'un  coup  d'œii  tous  les 
rapports  du  mal  qu'il  attaque  ;  il  en  re- 
connoît  le  véritable  fiége  ;  il  prévoit  les 
accidens  dont  il  menace  &  choifit  dans 
rinftant  les  moyens  les  plus  sûrs  pour 
les  prévenir  ou  les  diffiper;  il  diftingue 
les  cas  oii  on  peut  iauver  la  vie  des  ma- 
lades par  une  opéi'ation  hardie  ^  d'avec 
ceux  où  on  doit  confier  à  la  nature  ce 
que  l'art  ne  peut  exécuter  fans  danger. 
On  admirera  fur-tout  ici  lintérêt  qu'il  a 
fu  répandre  fur  les  faits  qu'il  rapporte 
par  fa  manière  de  les  raconter  ,  &  les 
âmes  fenfibles  ne  liront  point  fans  émo- 
tion quelques  obfervatîons  où  on  verra 
avec  quel  foin  il  s'occupoit  des  rrlalheti- 
reux  pouîr  les  guérir, 

Mais  M.  Petit  ne  fe  borne  pas  tou- 
jours aux  détails  particuliers  de  chaque 
maladie  ;  il  éclaircit  les  points  de  doc- 
trine les  plus  importans  lorfqu'il  en  trouve 
roccaiion.  Dans  le  chapitre  dont  il  eft 
queftion^  les  tumeurs  ^  qui  font  compli« 
quées  de  la  carie  des  os  ^  lui  donnent 
lieu  de  parler  de  l'exfoliation  :  il  com- 
pare l'altération  des  os  à  celle  des  parties 
molles.  Gomme  dans  la  gangrené  féchç, 
des  lambeaux  confidérables   fe  féparenÇ 
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fans  pourriture;  de  même  il  y  a  des  pièces 
d'os  qui  ont  perdu  la  vie  en  fe  deffé- 
chant ,  ôc  qui  fe  féparent  de  l'os  fain , 
ians  qu'il  y  ait  de  carie  ;  mais  le  plus 
Ibuvent^  dans  la  pièce  d'os  altérée^  il  y 
a  un  niouvement  dç  pourriture  qui  coni^ 
titue  proprement  la  çarie^  &  qui  peut  être 
comparé  à  celui  de  la  gangrené  humide 
dans  les  parties  molles.  Or  M.  Petit  dif- 
tingue  ce  mouvemvent  deftru^leur,  de  celui 
qui  produit  lexfoliation  en  féparant  le 
mort  d'avec  le  vif  :  il  ne  s'explique  pas 
clairement  fur  la  nature  de  ce  dernier 
mouvement ,  mais  il  dit  avoir  toujours 
employé  les  remèdes  les  plus  actifs  pour 
le  déterminer, 

M.  Favre^  dans  fon  Mémoire  fur  la 
réunion  des  plaies  &  des  ulcères  avec 
perte  de  fubftance  (  ^  )  ,  femble  avoir 
entrevu  la  véritable  çaufe  de  lexfolia- 
tion  j  il  développe  l'idée  de  fon  maître  (b)  ; 
mais  fous  un  autre  point  de  vue.  «  On 
;»  a  toujours  été  frappé ,  dit- il ^  de  voir 
i)  que  les  os  fe  couvrent  dans  l'exfoliation 
»  d'une  fubftance  carni  -  foritie  analogue 


(a)  Tome  IV  des  Mémoires  de  l'Acadérnie  Rcyale  de 
Chirurgie.        '  ' 
~   (i]:}  M.  Fabre  a  été  ,  comme  moi ,  élevé  de  M.  F^tiu 
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»  aux  chairs  des  autres  parties.  Tout  ce 
»  qu'on  peut  inférer  de-là ,  c'eft  que  les 
»  os  ont  des  vaiiTeaux  de  tous  genres , 
»  capables  de  fe  dilater  au-delà  de  leurs 
55  bornes  ordinaires  ;  mais  tout  concourt 
»  à  prouver  d'ailleurs  que  l'extenfion  de 
î>  ces  vaiiTeaux  eil  produite  par  le  même 
y>  principe  d'inflammation  qui  agit  dans  les. 
»  chairs   ulcérées.  Les   os  qui  font   dé- 
y>  pouillés  de  leur  périofts ,  s^exfolient  le 
7>  plus  fouvent  ;  cette  exfoliation  eft  quel- 
»  quefois   l'ouvrage    de  la  nature  ^  l'art 
»  emploie  fouvent  diftérens  moyens  Dour 
»  la  déterminer   ou  l'accélérer.  La  por- 
2>  tion  altérée  de  l'os  ne  jouit  déjà  plus 
»  de  la  vie  avant  de  fe  féparer  ,  &  on 
»  peut  comparer  cette  portion  à  une  gan-, 
y>  grene  féche  dans  les  parties  molles.  Or 
»  on  fait  que  ce  qui  eft  mort  dans  cea 
»  parties  fe  fépare  par  la  fuppuration  ;  (1. 
»  c'eft  une  efcarre^  fi  c'eft  une  partie  ou 
»  tout  un  membre  gangrené ,  il  furvient 
5>  une  inflammation  à  l'endroit  ou  la  gan- 
y>  grene   eft  bornée  ^    &  la  fuppuration 
»  qui  fuccede  ,  procure  la  chute  de  la 
»  partie  qui  eft  morte.  Il  en  eft  de  mêm© 
»  de  l'exfoliation  des  os  ;  les  vaiiTeaux^- 
-x)  fains  5  qui  confinent  à  la  pièce  d'os  ai-. 
^^  térée  ^  s'étendeiTLt  è^  fe,  dilatent  par  1^, 
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5»  même  principe  d'inflammation  ;  &  ^ 
>>  après  avoir  chaffé  cette  pièce ,  ils  fe 
>)  montrent  fous  la  forme  d'une  chair  qui 
»  fuppure  ,  qui  s'affaifîe  en  même  tems  ,- 
2>  &  qui  fe  deiTéche  enfin  pour  form.er 
y>  la  cicatrice.  Tel  eft  le  méchanifme  de 
?>  Texfoliation  des  os  ^  que  la  nature  exé- 
»  cute  quelquefois  fans  aucun  fecours  , 
>i  comme  je  l'ai  déjà  dit  :  mais  le  plus 
?)  fouvent  Fart  efi:  obligé  de  la  féconder; 
»  &  les  moyens,  dont  on  fe  fert  alors,  prou- 
»  YQr\t  bien  évidemment  ce  que  je  viens 
»  d'avancer;  car  non -feulement  on  em- 
»  ploie  les  remèdes  acres  &  ftimulans  pour 
»  exciter  cette  inflammation  falutaire  qui 
3J  doit  féparer  la  pièce  d'os  altérée^  mais 
»  encore  on  fe  fert  des  cauftiques  les  plus 
»  puilTans ,  comme  la  diffclution  mercu- 
»  rielie  &  le  feu  même;  &  on  pratique 
?)  encore  pluiieurs  opérations  pour  favo- 
»  rifer  faêlion  de  ces  topiques  ;  on  péne- 
»  tre  avec  le  trépan  perforatif  jufqu'à  la 
»  partie  faine  de  l'os  ;  on  enlevé  avec  la 
»  rugine,  ou  le  cifeau  &  le  maillet  le  plus 
»  qu'on  peut  de  ce  qui  a  perdu  la  vie  , 
s>  afin  que  les  médicamens  opèrent  ua 
P  eifet  plus  immédiat  &  plus  prompt  fuc 
»  la  partie  de  l'os  qui  eil  fufceptible 
5>  d'être  irritée  ^  de  senflammer  ôr.  de  fyp- 
^  pwrer  ^« 
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En  fuppofant  même  pour  un  momenê 
que  l'opinion  de  M,  Fabre  ne  foit  qu'une 
conjedure  _,  elle  répond  du  moins  par- 
=faitement  à  la  pratique  de  M.  Petit  :  i! 
n'en  eft  pas  de  même  de  celle  de  M. 
Tenon ,  qui  prétend  que  pour  favorifer 
l'exfoliation^  au  lieu  de  remèdes  a6\ifs  6ç 
flimulans ,  on  ne  doit  fe  fervir  que  de 
remèdes  relâclians  &  gras.  Ce  fentiment 
mérite  d'être  difcuté  par  rapport  à  la  ré- 
putation de  fon  auteur  &  aux  faftes  de. 
i' Académie  Royale  des  Sciences  où  il  eft 
coniigné  (a), 

Lorfqu'un  os  a  été  découvert  par  une 
caufe  interne  ^  on  convient  qu'il  ne  fau- 
roit  fe  couvrir  d'une  cicatrice  Ibiide  &: 
durable  ,  fans  qu  il  fe  foit  auparavant 
détaché  quelques  lames  ofîeufes  de  fa 
furface  ^  c'eft-à -dire  ,  fans  qu'il  fe  foit 
exfolié  ;  mais  l'exfoliation  n'a  pas  lieu 
toutes  les  fois  que  les  os  font  découverts 
&  dépouillés  de  leurs  tégumens  par  une, 
caufe  externe  &  récente  ^  telle  qu'une, 
plaie. 

Les  anciens  croyoient  que  l'exfolia- 
tion arrivoit  nécelTairement  dès  qu'un  os 
avoic  été  découvert;  les  modernes^  plus 


{a)  Mémoires  des  années  17J8  &  171^0. 
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inftmits  par  î'obfervation  ^  afîurent  que 
les  os  ne  s'exfolient  pas  toujours.  Cepen- 
dant ctttQ  diverfité  d'opinionâ  a  fi  peu 
influé  fur  la  cure  des  dénu dations  des 
os  y  que  les  anciens  &  les  modernes  ont 
employé  les  mêmes  méthodes  dans  le  trai- 
tement de  ces  maladies. 

Mais  fi  Fexfoliation  n'a  pas  lieu  toutes 
îes  fois  que  l'os  eft  mis  à  nud  &  privé 
de  fes  tégumens,  il  femble  qu'on  doive 
naturellement  fe  demander  dans  quelles 
circonllances  Ôc  pourquoi  un  de  ces  effets 
a  lieu  plutôt  que  l'autre  ?  Et  fi  la  cure 
efi:  plus  prompte  ôc  plus  sûre  furvant  qu  iî 
y  a  exfoliation  ^  ou  qu'elle  n'a  point  lieu  ; 
on  doit  encore  fe  demander  quels  font 
les  remèdes  propres  à  la  hâter  ou  à  l^em-' 
pêcher? 

M.  Tenon  penfe  que  réclaicifFement  de 
ces  queftions  doit  fervir  de  fondement 
à  notre  conduite  dans  le  traitement  des 
dénudations  des  os ,  puifque ,  fi  on  peut 
éviter  entièrement  l'exfoliation  ^  il  faut 
favoir  fi  elle  efl:  avantageufe  ou  nuifible 
à  la  Cure.  Dans  le  premier  cas  ^  on  doit 
employer  les  méthodes  propres  à  la  pro- 
curer :  &  dans  le  fécond  ^  faire  tous  fes 
efforts  pour  l'éviter.  Si ,  au  contraire , 
i'exfoliation  eft  inévitable  ^  il  faut  alors 
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chercher  à  la  hâter  ^  &  peut-être  s'occti^ 
per  de  l'augmenter  ou  de  la  diminuer  , 
îuivant  quelle  feroit  avantageufe  ou  dé- 
favantagewfe  ^  Ôc  quelquefois  nuilible  , 
fuivant  les  circonftances» 

Les  anciens  ôc  les  modernes,  quoique 
divifés  d'opinions  y  ont  traité  les  dénuda- 
tions  dans  l'unique  vue  de  delTécher  les 
os;  ils  ont  employé  à  cet  effet  les^ mêmes 
claffes  de  médicamens  y  c'eft-à-dire ,  les 
fpiritueux  &  les  defféchans  ;  &  les  uns  ôc 
les  autres  ont  montré  la  même  oppofi- 
tion  pour  les  remèdes  humeclans  &  gras 
appliqués  fur  les  os  ;  il  faut  en  excepter 
néanmoins  M,  Monro  qui,  lorfque  des  os 
fains  fe  trouvent  à  nud,  &  qu'on  fouhaite 
de  parvenir  à  la  guérifon ,  fans  que  les 
os  s'exfolient,  a  recommandé  d'éviter  les 
fpiritueux  ôc  les  defféchans ,  ôc  de  leur 
préférer  les  onctueux  (a).  Or  l'objet  de 
M.  Tenon,  dans  fes Mémoires,  efl;  d'exa- 
miner d'abord  fi  l'exfoliation  a  lieu,  ou 
n'a  pas  toujours  lieu ,  ôc  de  s'éclaircir  fur 
les  avantagés  ou  les  défavantages  de  la 
pratique  de  M.  Monro  ,  comparée  à  la 
pratique  commune. 

Mais  les  obfervations  ^  que  peut  four- 

(a)  Effàis  &  Obfervations  de  Médecine  de  la  Société 
d'Edimbourg ,  tome  V,  pag.  47  5 ,  édition  françoife. 
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nîr  ia  pratique  de  l'art  à  un  Chirurgien 
qui  veut  s'inftruire  par  fa  propre  expé- 
rience j  font  trop  rares  pour  qu'il  en 
puiffe  acquérir  fitôt  des  lumières  fufE- 
fantes  ;  auiïl  M.  Tenon  a-t-il  eu  recourâ 
aux  expériences  faites  fur  les  animaux  : 
il  a  fait  à  plufieurs  chiens  des  plaies  à 
îa  tètQ  ,  dans  lefquelles  il  a  dépouillé 
entièrement  les  os  de  leurs  tégumens  ; 
il  a  traité  ces  plaies  différemment ,  fui- 
vant  les  différentes  méthodes  connues  ^ 
&  en  employant  diverfes  fortes  de  mé- 
dicamens  i  il  en  a  abandonné  même  à  la 
nature  feule  fans  aucun  traitement  ;  &  il 
a  cru  qu'en  fuivant  attentivement  la  gué^- 
rifon  de  ces  plaies ,  il  ne  pouvoît  man* 
quer  de  s'inftruire  tout  à  la  fois  fur  tous 
les  objets  dont  il  s'étoit  propofé  l'éclair- 
ciifement. 

Dans  la  première  expérience ,  M.  Te- 
non couvrit  fos  avec  la  charpie  imbibée 
d'efprit-de-vin  ;  une  portion  de  fos  dé- 
couvert s'exfolia  le  vingt-feptieme  jour. 
Dans  une  autre  ^  il  appliqua  fur  Fos  du 
bafilicum ,  ôc  l'exfoliation  fe  fit  le  vingt- 
neuvième  jour.  Dans  une  autre  ^  le  plâtre 
bien  defféché  procura  f  exfoliation  le  dix- 
neuvième  jour.  Dans  une  autre^  M.  Tenon 
iâiifa  l'os  expofé  à  l'air  fans  panfemens^ 
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&  rexfoliadon  n'eut  lieu  que  le  tt6n^ 
tieme  jour.  Dans  une  autre  ^  Tos  panf^ 
avec  l'eau  mercurielie  ne  s'exfolia  que  le 
quatre-vingt-neuvième  jour ,  Ôc  la  pièce 
d'os  exfoliée  lut  t^'ès  -  épailTe.  Bans  une 
autre,  où  l'eau  froide  fut  employée^  Tex- 
foliation  fe  fît  le  vingt-  unième  jour  5  ôc 
elle  fut  très  -  légère.  Dans  une  autre  j 
l'os  traité  avec  l'eau  tiède*  fe  trouva  cou^ 
vert  le  treizième  jour  d'une  légère  cou*^ 
che  de  fubiiance  charnue  fans  aucune 
apparence  d'exfoliation.  Dans  une  autre 
enfin,  où  le  catapîafme  éuîoilient  fut  em-* 
ployé ,  l'os  fut  couvert  le  dixième  jour 
d'une  légère  pellicule  charnue  fans  la 
moindre  exfoliation  fenfible*  Or  ces  ex- 
périences ont  conduit  M.  'Tenon  à  con- 
clure que  la  pratique  dé  M*  Monro  doit 
être  préférée  à  celle  des  anciens  &  des 
modernes  ;  c'eft~à-dire,  qu'il  a  reconnu  les 
avantages  de  l'humidité  &  de  la  chaleur 
dans  le  traitement  des  plaies  où  les  os 
font  découverts  :  «  Les  hume£tans,  dit-il^ 
5>  ont  donc  confervé  les  os  mieux  que 
»  les  deiléchans  ;  ils  ont  donc  été  plus 
3>  favorables  au  développement  des  chairs 
>)  &  à  la  crue  des  bourgeons  ;  ils  ont 
3)  plufieurs  fois  guéri  fans  exfoli^tion  ^ 
3»  du  moins  apparente  j  &  lorfqu'iis  en 
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^  brod'uifoient  une,  elle  paroi  (Toit  tou- 
^i  jours  moins  ëpaifle,  &  la  chute  en  ëcoit 
h  plus  prompte  que  lorfqu  on  avoit  eni- 
»  ployé  lès  defféchans  &  les  fpiritueux. 
à»  Convenons  donc  que  ^  de  ces  deux 
»  claffes  de  médicamens  ^  ce  font  les 
»  hume£tàn.s  qui  font  le  moins  d'impref^ 
»  fion  fur  les  os  :  convenons  auffi  que 
h  les  humectans  ont  été  plus  favorables, 
h  dans  les  expériences ,  au  développement 
»  de  la  fubftance  qui  croit  fur  les  os^  que 
»  les  fpiritueux  ». 

Mais  il  fe  préfente  ici  une  difficulté 
fort  embarrafTante  y  c'efl;  de  favoir  fi , 
dans  fes  Mémoires^  l'Auteur  a  eu  eii 
vue  l'exfoliatioii  des  os  en  général  ,  ou 
s'il  n'a  entendu  parler  que  de  celle  qui 
arrive  aux  os  dénués  dans  les  plaies  ré- 
centesi  II  femble  au  premier  afpeâ:,  par 
.  îà  nature  de  fes  expériences.,  qu'il  s'efl 
borné  uniquement  à  cette  dernière  cir- 
conftance  3  &  qu'il  n'a  point  prétendu 
traiter  de  l'exfoliation  qui  arrive  aux  os 
affeâés  de  carie  ou  dé  quelqu  autre  alté- 
ration. Mais  ,  d'un  autre  côté  ,  en  lui- 
fuppofant  cette  intention ,  M.  Tenon  eut 
fait  la  diftindion  qui  nous  arrête,  parce 
qu'elle  étoit  néceffaire  pour  fixer  l'efprit 
des  Le£leurs.  D'ailleurs ,  il  n'efl:  pas  vrs^i- 
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feniblable  qu'il  fe  foit  rellreint  à  uiî  fî 
petit  objet;  car  un  os  fain  qu'on  a  mis 
à  nu  en  le  dépouillant  de  ce  qui  le  cou^ 
vre^  ne  préfente  que  les  indications  d'une 
plaie  fimple;  en  le  pànfant  avec  les  hu- 
medans ,  on  peut  bien  hâter  la  guérifoa 
de  quelques  jours;  mais  un  fi  foible  avan- 
tage 5  dans  une  circonfîance  affez  rare  ^ 
îie  hiéritoit  point  que  l'Académie  s'en 
occupât  pendant  plufieurs  féances  ^  ni 
<luQn  exerçât  tant  de  cruautés  fur  des 
animaux  ï  il  efl  donc  probable  que  les 
Vues  de  Mi  Tenon  ont  embraffé  tout 
ce  qui  eft  relatif  à  Texfoliation,  de  quel- 
que manière  que  les  os  foient  afFe£tés* 
C'eil  dans  cette  fuppofition  que  nous 
allons  comparer  fa  pratique  à  celle  de  M* 
Petit. 

J'ai  déjà  obfervé  que  cet  illuftré  Chi- 
rurgien comparoit  laltération  des  og  à 
celle  des  parties  molles  y  c'eft  en  partant 
de  ce  principe  5  pris  dans  la  nature  même^ 
qu'on  peut  parvenir  à  fixer  les  règles  de 
la  conduite  qu'on  doit  tenir  dans  le  trai- 
tement des  os  altérés,  &  non  par  des  expé- 
riences uniformes ,  qui  ne  préfentent  ja- 
mais que  le  même  cas.  Lorfqu'un  os 
fain  _,  par  exemple  5  elr  fimplement  décou- 
verc  dans  une  plaie  récente  ^  la  pratique 
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èrdinaire  eft  de  la  panfer  à  fee ,  ou 
avec  îa  charpie  imbibée  d'efprit-de-viné 
Quoiqu'on  n'ait  jamais  vu  que  cette  mé- 
thode ait  caufé  le  moindre  accident ,  il 
fuffit  néanmoins  qu'elle  retarde  là  guéri- 
fon  de  quelques  jours  pour  qu'on  do  V3 
préférer  les  humedans  ,  fuivant  le  vœu 
de  M»  Tenon  ;  mais  cQitt  circonftance  , 
qui  efl  un  cas  particulier  de  dénudation, 
iie  faurdit  fervir  de  régie  pour  les  autres 
efpeces  de  dénudations.  Suppofons  qu*une 
pierre^  une  balle  de  moufquet,  un  éclat 
de  bombe  ^  ait  eiilevé  les  tégumens  ^  6c 
fait  une  forte  contufion  à  l'os  ;  fuppo- 
fons  encore  que-  l'os  ait  été  découvert 
jpar  une  fuppuration  fourde  ^  comme  il 
arrive  dans  certains  dépots  ^  ou  qu'il  foie 
atteint  de  carie  ou  de  vermoulure  ^  M« 
Tenon  affurera-t-il^  d'après  fes  expérien- 
ces 5  que  les  humedtans  éviteront  l'exfo- 
liation  dans  ces  différens  cas  ^  ou  cu'ils 
fa  hâteront  plus  efficacement  que  les  fpiri- 
tueux  ôc  les  ftimulans  f 

Tel  eft  l'abus  qu'on  peut  faire  des 
expériences  ^  lorfqu'on  ne  confidere  pas 
dans  toutes  fes  faces,  dans  tous  fes  rap- 
ports ^  l'objet  que  l'on  veut  examiner* 
Pour  traiter  dé  l'exfoliation  des  os  ,  il 
aê  fuffifbit  pas  de  confidérer  leur  déiiu< 
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datioii  dans  la  eas  le  plus  fimpîe;  iî  fâF 
îoit  encore  fixer  fon  attention  fur  lès 
différentes  altérations  dont  ils  font  fuf- 
ceptibies  ^  6c  chejfclief  quels  rapports  ces 
altérations  peuvent  àvoif  avec  celles  des 
lautres  parties.  M.  Petit  a;  comparé  la  ea- 
ie  des  os  à  la  gaiigfene  des  parties  mol- 
ies  ^  &  c'eft  de  cette  comparaifon  qu'il 
tire  les  indications  cutatives.  «  L'ulcère 
»  avec  carie,  dit-il  (a),  ne  peut  fe  réunir, 
3>  parce  qu'il  ne  peut  fe  former  de  cica- 
»  trice  folide  fur  les  os  cariés  ^  il  faut 
»  donc  empêcher  les  progrès  de  la  ca- 
«0  rie  ,  puis  procurer  Fexfoliation  ;  c'eft 
»  fuivre  en  cela  la  même  méthode  que 
»  celle  qu'on  fuit  dans  la  gangrené  des 
»  chairs  ;  on  arrête  d'abord  cette  gan- 
»  grene  ;  puis ,  par  la  fuppiiration  y  on 
»  procure  la  chute  des  efcarres  »*  C'eft. 
fur  ce  principe  que  font  fondés  les  pré- 
ceptes que  M.  Petit  donne  plus  loin 
pour  traiter  la  carie.  «  Lorfqu'elle  eft 
»  fuperficielie  ,  dit  -  il ,  la  charpie  féche 
»  ou  trempée  dans  Tefprit  -  de  -  vin  ,  eft 
»  prefque  toujours  un  moyen  fuffifant 
to  pour  4a  détruire  :  quand  elle  eft  plus 
»  forte  5   on   eft    obligé  de  tremper   la 

là)  Dan§  le  chapitre  des  Ulcères, 


F  R  É  L  ï  M  I  N  A  î  R  E, 

■  »  charpie  dans  la  teinture  de  myrrhe  5 
>}  d'aloës ,  ou  d'arliloloche ,  dans  l'huile 
»  de  gayac ,  de  thim  ou  de  canelîe  ;  01I 
»  fe  fert  même  de  la  poudre  d'Euphorbe  : 
»  mais  ce  qui  m'a  réuffi  le  mieux  ^  fur- 
^  tout  dans  les  caries  av^ec  vermoulure^- 
^)  ceU  la  dilTolution  de  mercure  par  Teau- 
x>  forte  ou  î'efprk-de-nitre  . . .  l'application 
>?  de  ce  médicament  qû  (i  efficace  ^  que 
x>  j'ai  obtenu  très-fouvent  une  exfoliatioiî 
»  complette  au  bout  de  quinze  ou  vingt 
>)  jours  ».  Enfin^  dans  les  caries  profondesy 
JVÎ.-  Petit  préfère  encore  l'application  du 
cautère  aâuel. 

C'eil  donc  par  de  tels  remèdes  que 
ce  Praticien  éclairé  remplilToit  les  indi^ 
cations  que  la  nature  lui  prefcrivoit. 
Comme  il  regardoit  la  carie  ôc  la  gan- 
grené des  parties  molles  comme  une 
même  efpece  d'altération  ^  il  ne  s'avifoit 
point  d'appliquer  fur  les  os  cariés  des 
remèdes  pris  dans  la  claffe  des  relâ- 
chans  ;  il  employoic  au  contraire  les  anti" 
feptiqucs  les  plus  puiffans.  pour  borner 
le  mal  ;  il  favoit  qu'où  n'arrête  point 
un  mouvement  de  pourriture  avec  de 
i'eau  tiède  eu  un  cataplafme  émoUient, 
mais  par  le  moyen  des  fpiritueux  & 
imême  du  feu.  Qu'une  limple  dénudatiori 
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de  Tos  nexige  que  les  hume£i:ans ,  c e^ 
comme  une  plaie  récente  dans  iés  chairs 
qu'on  guérit  avec  des  renipdes  doux  & 
relâchans  ;  mais  qu'on  prétende  traiter 
la  carie  avec  les  mêmes  remèdes  j  c'e^ 
comme  (i  on  vouloit  guérir  une  gan- 
grené humide  des  parties  molles  avec  unt 
caiaplafme  de  racines  de  guimauve. 

Cependant  il  nefuiïit  point  de  bor-» 
3ier  la  carie  ;   il  faut   qu'il  fe  fafle  une 
féparation  du  more  d'avec  le  vif,  répa- 
ration qui  ws'opere  par  un  mouvement  dif-- 
férent  de  celui  de  la  pourriture ,  comme 
M.  Petit  Fa  obfervé.  L'exfoliation  s'an- 
rionce   d'abord  par  un   pus  louable  qui 
fuinte  de   divers  points  de  la  circonfé- 
rence de  la  pièce  d'os  qui  doit  ie  fépa- 
rer  ;  & ,  lorfque  celle  ci  a  été  enlevée  ^ 
la  furface  de  l'os  fain  quelle  couvroitj, 
parcit  transforîTsée  en  une  chair  grainue^ 
fermQ  &  vermeille.  Dans  les  os  récen^- 
xnent   mis    à   nii ,    on   voit  naître   cttxQ 
chair  par  petits  tubercules  ;  M,  Tenon 
c'en  eil  beaucoup   occupé  dans  fon  fé- 
cond  &   fon   troifieme  Mémoire  ;  il  ^ 
détaillé,  avec  une  forte  de  précijion  ma- 
thématique 5   tous  les   phénomènes  que 
fes  expériences   lui  ont  préfentés  à  cet 
ésfard  ;  Unilant  plus  ou  moins  tardif  d©. 
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îa  naiiïaace  de  ces  tubercules  ^  leur  nom*» 
bre  ^  la  mefure  de  leur  accroifTement  ^ 
les  différentes  nuances  de  leur  couleur^ 
rien  n'a  échappé  à  fon  attention  fcrupu-* 
leufe;  d'oà  il  a  conclu  que  les  tubercu- 
les ^  dont  nous  parlons  ,  ne  font  autre 
chofe  que  les  bourgeons  d'une  fubltance 
qui  chaiTe,  en  végétant,  la  portion  d'os 
qui  a  perdu  la  vie.  C'eft  ,  fans  doute  ^, 
ctttQ,  idée  de  végétation  qui  lui  a  fait 
croire  que  les  remèdes  humeftans,  étant 
plus  propres  à  favorifer  la  naiiïance  d'une 
îubftance  bourgeonnante  ,  conviennent 
mieux  pour  hâter  Texfoliation-  des  os  ^ 
que  les  remèdes  fpiritueux  :  mais  c'efl  en* 
cote  ici  une  illufion  qui  réfulte  de  fes 
expériences. 

Il  cft  certain  que  la  furfacQ  d'un  os 
lîmplement  mis  à  nu  ,  ou  qui  s'exfolie, 
fe  couvre  d'une  fubilance  carniforme  > 
mais  rien  ne  prouve  que  cette  fubilance 
naiile  par  un  principe  de  végétation  : 
on  voit,  au  contraire ,  qu'elle  fuppuce  ^ 
de  même  que  les  chairs  d'un  ulcère , 
qu'elle  s'affailfe  enfuite  ,  ôc  fe  defTéche 
pour  former  la  cicatrice ,  &  que  l'os  qui 
lui  a  donné  naiiTance  perd  de  fa  mafie 
çn  fe  déprimant  lui-même^  comme  on 
l'opfervç  aux.  o§  du  crâne,  après  le  trfe 
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pan.  Il  eft  donc  plus  naturel  de  penfef  ^ 
Xuivant  le  fentiment  de  M.  Fabre  ,  quQ 
les  tubercuiês  rouges   qui    s'élèvent   fur 
les  os  dans  l'exfoliatior?,  naifient  par  Iq 
mouvement  d'inflammation   qui  produit 
une  fuppuration  louable.   Mo  Fabre  n'a 
point  fondé   fon    opinion   fur    des  faits 
îfolés;  il  a  confidéré  fon  objet  dans  tous 
fes  rapports  ;  il  a  examiné  les  tubercules 
charnus,  qui    en  ont  toujours  impofé^ 
pour  des  bourgeons  d'une  nouvelle  chair 
qui  fe    régénère    dans    les  plaies   &  les 
ulcères  avec  perte  de  fubftances  ;  &  iî 
a  vu  que  le  réfultat  de  ces  tubercules 
ëtoiç  conflaniment  rafTaiflement  &  la  dé- 
preffion    des    parties-  qui    leur    donnent 
naiifance  ;  il  a  donc  conclu  ^  avec   rai- 
fon  ^    que  l'on  s'efl;  trompé  lorfqu'on  a 
regardé   ces  tubercules   comme  la  pro- 
duction d'une  nouvelle  fubilance  qui  doit 
réparer  celle  qui  a  été  détruite;  il  a  donc 
été    autorifé  de  penfer  ,   su   contraire  ^ 
qu'ils  font   produits   par  le   mouvement 
de  la  fuppuration  qui  opère  dans  les  os, 
comme  d'ans  les  parties  molles ,  TafFaif- 
femenf   de   leur  tiffu  :  il  nous  eft  donc 
permis  de  confidérer  fous  ce  point  de  vue 
la  pratique  de  M.  Petit  dans  le   traite- 
.■  ment  des  os  akéréso  '      "         ' 
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Uétat   d'un    os    qui   vient    d'être    dé- 
pouillé  des   tégumens  ,    doit  être    com- 
paré ^  comme  nous  l'avons  dit,  à  celui 
des   chairs   qui  viennent    d'être    divifées 
avec  perte  de  fubftance  ;  ces  cas  n'exi- 
gent point  des  remèdes  a£lifs  &  ftimu- 
ians  pour  déterminer  la  fuppuration  qui 
doit  opérer  la  guérifon  de  la  folution  de 
continuité;  l'impreilion  de  l'air  &  Iq  con- 
taâ:  de  la  charpie  féche  fuffifent ,  parce 
que  les   parties    qui    font    nouvellement 
divifées  ou  découvertes  font  toujours  plus 
fufceptibles  d'être  irritées   &   de  fuppu- 
rer,  que  lorfque  leur  fenfibilité  efl:  émouf- 
fée   par  la   longueur    du    tems   que    les 
caufes   extérieures  agiflent  fur  elles  :  il 
neil  donc  point  furprenant  que  dans  une 
fimple  dénudation ,  comme  dans  le  cas 
des  expériences  de  M,  Tenon ,  on  voie 
les  os  promptement  couverts  d'une  fubf- 
tance  çarniforme  ,  ou  ce  qui  revient  au 
même  g    qu'ils    folent    en    peu   de  jour» 
dans   un  état  de  fuppuration  y  fur  -  tout 
fi,  à  la  manière  de  Bellofle  ^  on  a  fait 
avec  le  trépan  perforatif  plufieurs  trous 
qui  pénétrent  jufqu'à  la  partie  de  fos  qui 
eft  la  plus  fenfible  (a). 

(a)  Bans  ce  cas,  iî  les  knvss  de  la  fa^cïficlQ  de  l'es 
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Mais  il  n'en  eft  pas  de  même  des  osîl. 
qui  font  découverts  depuis  iong-tems, 
ou  qui  font  affectés  de  carie  ;  les  mêmesi 
moyens  font  infuiiifans  pour  déterminer 
le  mouvement  qui  doit  opérer  Texfolia- 
tion^  parce  que  l'infenfibilité  de  la  por- 
tion d'os  qui  eft  altérée  ^  élude  raâion 
des  remèdes  trop  doux  ;  il  faut  donc  avoir 
recours  à  ceux  qui  font  plus  adifs  ôç 
plus  pénétrans.  Or  il  en  eft  ici  comme: 
dans  la  gangrené  des  parties  miolles  ;  les. 
mêmes  remèdes  ,  qui  fervent  à  borner 
fes  progrès ,  déterminent  en  même  tems. 
le  mouvement  de  la  fuppuration  qui  doit 
féparer  le  mort  d'avec  le  vif.  Nous  avons: 
vu  que  M.  Petit  proportionnoit  ces  fortes 
^e  remèdes  au  degré  de  la  carie  ;  lorf- 
qu'elle  étoit  légère^  il  nemployoit  que 
i'efprit  de  vin^  les  teintures  de  myrrhe, 
d'aloës  ,  ô^c.  lorfqu'elle  étoit  plus  pro- 
fonde y  non-feulement  il  fe  fervoit  de  la 
dilTolution  mercurielle  &  du  feu  ^  mais 
encore  il  enlevoit  le  plus,  qu'il  pouvoit, 
de  ce  qui  étoit  abfolument  infenfible  3, 
pour  que  les  medicamens  opérafTent  uri 


ont  ccniervé  la  vie,  ii  n'y  a  point  d'axfclktion  ;  mais  ,_ 
après  la  guérifon  ,  ii  ne  refie  pas  moins  à  i'os  line  dé'% 
preiTion  (jui  eH  Vt&t  de  la  fijppurgj^^n. 
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eiïet  plus  immédiat  fur  îa  partie  de  l'os 
QUI  étoit  fufceptible  d'être  irritée. 

En  1734^^  Me  Petit  donna  à  i'Acadé-     Les  ma- 

Ts  1         1  c    •  •        ladies    des 

mie   Royale    aes   oçienees   un    premier  ^^ie^iacry- 
Mémoire    fur    la   fiftule  lacrymale;   en  maies,    " 
1740  ,  il  en  parut  un  fécond  ^  qui  Ric 
fuivi  en  17^3  &  les  deux  années  fuivan- 
tes,  de  trois  autres  Mémoires  fur  la  même 
matière.  Ce  font  ces  difFérens  Mémoirfs  * 

réunis  qui  forment  le  cinquième  cha- 
pitre de  cet  Ouvrage  ,  fous  ce  titre  ; 
Des  Maladies  des  Voies  Lacrymales, 

L'idée  toujours  préfente  de  la  ftruc- 
ture  &:  des  fonéliGns  de  nos  organes  étoit 
pour  M.  Petit  une  fource  de  lumière  qui 
î'éclairoit  fur  les  caufes  d'une  infinité  de 
maladies,  &  fur  la  manière  d'y  remédier» 
Les  points  &  les  conduits  lacrymaux  , 
le  fac  lacrymal  &  le  canal  nazal ,  qui 
fervent  à  conduire  les  larmes  depuis 
l'œil  jufques  dans  le  nez ,  lui  repréfen- 
tent  un  fiphon ,  dont  la  branche  la  plus 
courte  ,  qui  trem.pe  dans  le  fluide ,  elt 
fitLîée  plus  haut  que  la  branche  la  plus 
longue  qui  le  dcpofe.  Pv'iais,  outre  l'ac- 
tion de  cette  machine  hydraulique  ,  M« 
Petit  voit  encore  une  caufe  qui  contri- 
bue à  pouffer  les  larmes  dans  les  coU' 
duits  lacrymaux  ;  ce  font  les  paupière^ 
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qui ,  par  leur  ftruâure  &  leur  mouve-^ 
ment ,  raiïemblent  les  larmes  au  grand 
angle  de  l'œil ,  dans  une  efpece  de  lac 
où  les  points  lacrymaux  les  pompent, 
ôc  dans  lefquels  elles  font  encore  pouf- 
fées  par  l'action  de  ces  mêmes  paupières. 
Telles  font  les  fondions  dont  le  dé- 
rangement produit  les  différentes  mala- 
dies des  voies  lacrymales.  Si  les  points 
îar»-y  naux  i'oEt  bouchés ,  le  paffage  du 
côté  du  nez  étant  interdit  aux  larmes, 
elles  font  obligées  de  fe  répandre  fur 
les  joues  ;  delà  le  larmoiement  :  fi  le 
canaF  nazal  eft  obftrué  ,  non  -  feulement 
le  larmoiement  a  lieu  ,  mais  encore  les 
larmes  s'amaiTent  dans  le  fac  lacrymal, 
le  diftendent  ^  &  forment  une  tumeur 
qui  fe  vuide  par  les  points  lacrymaux 
lorfqu'on  la  comprime;  s'il  furvient  une. 
inflammation  &  une  fuppuradon  au  fac 
lacrymal  &  à  la  peau  qui  le  couvre ,  l'un, 
&  l'autre  fe  percent  ^  ôc  il  en  réfuîtQ 
une  fiftule  ;  enfin  les  progrès  du  mal 
peuvent  aller  jufqu'à  produire  des  ulcé-^ 
rations  &  des  fongofités  dans  ces  par- 
ties y  &  la  carie  dans  les  os  les  plu^ 
voifins. 

Pour  remédier  à   ces    défordres  ,  on 
la'avoic  imaginé  que  le  moyen  de  perce,^' 


Préliminaire. 

î^os  unguis  j  pour  frayer  aux  larmes  une 
toute  nouvelle  jufques  dans  le  nez.  M, 
Anel  fut  le  premier  qui  conçut  que  l'obf- 
truclion  des  conduits  lacrymaux  ou  du 
canal  nazal  étant  la  caufe  des  diverfes 
.maladies  dont  nous  venons  de  parler , 
il  fuffifoit  de  rétablir  le  cours  naturel 
des  larmes  pour  les  guérir.  Dans  cette 
Vue^  il  fit  faire  une  fonde  d'argent j,  ter- 
minée par  un  petit  bouton  en  forma 
d'olive  ôc  dont  la  grolTeur  n'excédoit 
point  celle  d'une  foie  de  fanglier  ;  il 
introduifoit  cette  fonde  par  les  points 
lacrymaux^  ôc  tentoit  par  ce  moyen  de 
déboucher  les  conduits  lacrymaux  ôc 
^même  le  canal  nazal  ;  il  fe  fervoit  en- 
fuite  d'une  feringue^  dont  la  canule  étoit 
également  proportionnée  au  diamètre  des 
points  lacrymaux  ;  &  il  injedoit  par  là 
diverfes  liqueurs  propres  à  déterger  l'in- 
térieur des  voies  lacrymales.  Quoique  M. 
Anel  rapporte  l'hiftoire  de  plufieurs  cures 
<ju'il  a  faites  avec  ces  inftrumens  ^  Ôc 
qu'il  alfure  que  cette  méthode  fuâît  pour 
guérir  toutes  les  maladies  des  voies  la- 
crymales f  on  juge  bien  qu'une  fonde 
auffi  déliée  que  celle  dont  il  fe  fervoit , 
ôc  introduite  par  le  point  lacrymal  fupé- 
rieur  ^  eu  incapable  de  forcer  le  moin^ 
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dre  obfîacle  dans  le  canal  nazal ,  pafc5 
que  l'obliquité  de  la  route  que  la  fonde 
doit  fuivre ,  &  i'éioignerâent  dd  point  où 
îa  réfiftance  eft  placée ,  doivent  anéan- 
tir la  force  qui  feroit  néceffairê  pour  la 
vaincre^  à  moins  que  cette  réfiftance  né 
foit  extrêmement  légère  ,  comme  il  y  a 
apparence  qu'elle  l'étoit  dans  les  mà« 
iades  qui  ont  été  guéris  par  cqîiq  riîé-^ 
thode. 

M*  Petit  a  bien  pu  avoir  profité  de 
l'idée  de  M.  Anel  (  dont  il  loue  le  génie  ) 
touchant  le  rétabiiffement  des  fonâ;ionsf 
des  organes ,  qui  fervent  à  conduire  les 
îarmes  dans  le  nez  ;  mais  il  lui  étôit  ré- 
fervé  d'expliquer  ,  de  la  manière  là  plu« 
fenfible,  le  méchanifme  de  ces  fondions, 
comme  on  l'a  déjà  v1/ï,  &  d'imaginer  les 
moyens  les  plus  sûrs  pour  les  rétablir» 
Ayant  obfervé  que  TobUrudion  du  canal 
'  hazai  étoit  la  principale  caufe  de  la  ré- 
tention des  larmes  dans  le  fae  lacrymal^ 
de  la  fiftule  lacrymale,  qui  en  eft  fouvenc 
la  fuite  j  ôc  des  défordres  plus  graves  qui 
arrivent  quelquefois  dans  ces  parties  .,  îi 
ne  douta  point  qu'en  faifant  unQ  ouver- 
ture au  fac  lacrymal  ^  &  en  întroduifartt 
une  bougie  dans  le  canal  nazal  pour 
rendre  aux  larmes  la  liberté  d'y  pajQTef  ^ 
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Comme  on  fait  au  canal  de  l'urètre  pour 
rétablir  le  cours  des  urines;  il  ne  douta 
points  dis-je,  qu'en  rétabliflant  ainfi  l'ac- 
tion du  fiphon  lacrymal  ,  qui  avoit  été 
dérangée  par  l'obArudlion  de  fa  longue 
branche ,  il  ne  diffipât  les  maux  que  cQttQ 
obftruûion  avoit  caufés  ;  c'eft  en  effet 
ce  que  l'expérience  lui  confirma  dans  une 
infinité  de  cas  où  il  pratiqua  cette  mé- 
thode* 

A  peine  cette  méthode  fut-elle  publiée^ 
que  M.  Molinelli  ,  profeffeur  diftingué 
dans  rUniverfité  de  Bologne^  en  fit  l'ob- 
jet de  quelques  réflexions  critiques.  M* 
Petit  regardoit  ^  comme  je  l'ai  dit ,  les 
points  ôc  les  conduits  lacrymaux  ^  le  fac 
lacrymal  6c  le  canal  nâzal  comme  un  fi- 
phon dont  la  courte  branche  ,  qui  eft 
double  ,  répond  à  l'œil  ,  &  reçoit  les 
îarmes  que  la  longue  branche  du  fiphon 
tranfmet  dans  le  nez.  M.  Molinelli  n'a- 
dopta point  la  do£lrine  de  ce  fiphon , 
parce  que  M.  Petit  ne  le  fuppofoit  pas 
capillaire ,  mais  de  l'efpece  des  fiphons 
ordinaires  ,  qui  ne  peuvent  abforber  la 
liqueur  dans  laquelle  ils  font  plongés , 
s'ils  n'ont  auparavant  été  remplis  de  cette 
même  liqueur.  Or  M.  Molinelli  deman- 
doit  quelle  feroit  la  caufe   capable  de 
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remplir  le  fiphon  lacrymal  ^  après  ç^uû. 
auroit  été  vuidë  dans  l'état  de  maladie. 
Il  me  femble  que  M.  Petit  âvoit  pré- 
venu cette  objection  ^  en  délignant  l'ac- 
tion  des  paupières  comme  tiné  caufe 
fubfidiaire  qui  pouffe  les  larmes  dans  les 
points  lacrymaux  :  au  lufplus  ,  il  feroit 
fuperflu  d'entrer  ici  dans  là  difcuiïion  de 
cette  critique  ;  Mi  Bordenave  i'a  réfu- 
tée dans  tous  les  points  avec  autant  d'à- 
vantages  que  de  poiiteiTe.  Voyei[  le  fécond 
volume  des  Mémoires  de  t Académie  Royale 
de  Cklrurgle, 

Pendant  qiie  FAcadémie  Royale  des 
Sciences  rendoit  public  le  premier  Mé- 
moire de  M.  Petit  en  1754.,  la  Société 
d'Edimbourg  faifoit  imprimer  un  Effai 
flir  les  maladies  des  conduits  lacrymaux 
par  M.  Monro  ^  célèbre  profeiïeur  en  Ana- 
tomie  en  l'Univerfîté  de  la  même  ville  (a). 
Il  eft  vraifemblable  que  M.  Anél  avoit 
encore  fuggéré  à  M*  Monro  l'idée  de 
rétablir  le  cours  naturel  des  larmes  par 
les  voies  lacrymales..  M»  Petit  a  bien  pu 
auffi  lui  avoir  fourni  la  même  idée;  car 
fa  méthode  avoit  été  décrite  dès  l'année 


(  a)  EfTaisSc  Obfervatiohs  de  Médecine  de* la  Société 
é'Eiâimbourg ,  tome  III  de  l'édition  fraîK^oife. 

i' 


PRÉ  Lî  M  i  NAI  É.  E.        XXxîîJ 

!ï"7!âo  ^  dans  la  première  édition  du  Traité 
des  Opérations  de  M.  de  Garengeot,  «  M. 
»  Petit,  dit  cet  auteur  [a] ^  a  fait  depuis 
>)  peu  l'opération  de  la  Mule  lacrymale 
»  d'une  maniéré  toute  finguliere ,  &  qui 
y>  a  eu  un  fuccès  merveilleux  ;  au  lieu 
»  de  tenter  de  faire  une  nouvelle  route 
-i)  aux  larmes  ^  en  perçant  l'os  unguis  , 
»  ce  qui  ne  réulTit  jamais ,  il  s'eft  ima« 
»  giné  que  11  on  pouvoit  conferver  celle 
»  que  la  nature  leur  a  donnée  j  on  gué* 
»  riroit  fans  larmoiement  Ces  maladies  : 
»  en  effet  5  je  l'ai  vu  palfer  une  bougie 
»  par  le  fac  lacrymal  &  le  canal  nazal , 
»  qui  font  les  véritables  routes  des  lar- 
y>  mes  ,  &  la  faire  fortir  par  le  nez  ;  il 
»  entretint  cette  bougie  dans  ces  en- 
»  droits  jufqu'à  ce  qu'il  vit ,  par  la  ma- 
»  tiere ,  que  le  canal  fût  bien  fain  :  la 
»  malade,  fur  laquelle  j'ai  vu  faire  cette 
»  belle  expérience,  efl:  guérie  fans  aucun 
»  larmoiement  ». 

Quoi  qu'il  en  foit ,  M.  Monro ,  après 
avoir  confeillé  la  méthode  de  M.  Anel 
pour  traiter  la  fimple  rétention  des  lar- 
mes dans  le  fac  lacrymal ,  fuppofe  que 
fintérieur  de  ce  fac  foit  ulcéré  &  fon-^ 


(^)  Tome  ir,  pag.  8i ,  première  éàïiic 
Tome  J, 
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guQuXf  ce  qu'on  reconnoît^  fuivant  îui^ 
par  la  fonde  &  par  la  matière  purulente 
qui  fort  par  les  points  lacrymaux  lorf- 
^uôn  comprime  là  tumeur;  dans  ce  cas^ 
il  Gorîfeille  d'ouvrir  le  fac  ^  ôt  d'intro- 
duire dans  fa  cavité  une  tente  ou  un 
bourdonnet  de  charpie ,  chargés  de  mé- 
dicamens  appropriés.  S'il  trouve  le  canal 
liazal  bouché  par  des  fongofités ,  il  veut 
qu'on  le  débouche  en  perçant  i'obftacle 
avec  une  aleiné  de  cordonnier  ,  fuivanc 
la  diredion  de  ce  même  canal ,  Ôc  que 
l'on  y  paiTe  quelques  brins  de  fils  en 
forme  de  féton ,  qu'on  fera  fortir  par 
le  nez  pour  conferver  le  pafiage  qu'on 
aura  frayé  aux  larmes  ;  mais  il  dit  en- 
fuite  que  Cl  le  canal  nazal  s'eft  trouvé 
oblitéré  dans  un  enfant  ,  &  qu'on  n'aie 
point  eiTayé  de  le  guérir  depuis  fon  en- 
fance jufqu'à  l'âge  adulte^  ce  canal  doit 
être  fi  effacé  ou  lî  petit ,  qu'on  ne  fau- 
roit  tenter  la  méthode  qu'il  vient  de 
propofer  ;  c^eft  pourquoi  il  confeille  de 
pratiquer  un  paffage  aux  larmes  à  tra- 
vers l'os  uïiguis^  Enfin,  dans  tous  les  cas 
où  cet  os  efl  altéré  ^  le  feul  moyen  qu'il 
propofe  eft  d'établir  la  même  route  arti- 
ficielle pour  conduire  les  larmes  dans  1q 
nez. 
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En  débouchant  le  canal  nazal  dans  quel- 
î^ues  afFeÊlions  iimples  des  voies  lacry- 
males ^  M.  Monro  eue  fait  faire  tin  pas 
aux  progrès  de  Fart  ,  s'il  n'eût  pas  été 
prévenu  par  Meflîeiirs  Anfel  ôc  Petit.  Dii 
fefte  il  n'a  pas  été  plus  loin;  il  eft  revenu 
à  la  méthode  de  percer  l'os  unguis ,  lorf^ 
que  la  maladie  a  été  plus  compliquée» 
Or,  e'eft  par  la  profcription  abfolue  de 
cette  méthode,  dans  quelque  cas  que  ce 
foit,  que  le  génie  de  M.  Petit  s'efl:  dif- 
tingué.  On  verra,  en  effet,  dans  le  cha- 
pitre qui  iîxe  ici  notre  attention,  qu'en 
variant  les  moyens  capables  de  rétablir 
les  fondions  du  fiphon  lacrymal  ,  fui-* 
Vant  la  nature  du  dérangement  que  cette 
machine  hydraulique  avoit  foiiffert,  il  eft 
venu  à  bout  de  guérir  les  fiftules  lacry- 
males les  plus  compliquées  ,  fans  fubf- 
tituer  aux  larmes  une  route  artificielle 
à  la  naturelle ,  &  fans  que  le  larmoiement 
ait  fubfifté. 

Cependant  il  faut  convenir  qu'on  pour-' 
roit  citer  des  exemples  qui  prouvent  que 
là  méthode  de  cet  illuftre  praticien  n'a 
pas  toujours  réiifTi.  Tel  eft  le  fort  de 
toutes  les  opérations  les  mieux  réfléchies  ; 
une  caufe  qu'on  ne  foupçonne  pas,  une 
difpofition  cachés j  un  rien,  en  fait  fou-. 
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vent  manquer  le  fuccès.  Mais  cette  c'ôn^ 
fidération  n'autorife  pas^  dans  aucun  cas 
de  la  Mule  lacrymale  ^  à  recourir  à  la 
méthode  de  percer  l'os  unguis ,  parce  que 
cette  méthode  ell  vicieufe  par  fon  eiïence  9 
parce  qu'elle  laiffe  fubfilîer  le  larmoie- 
ment; parce  que  le  plus  fouvént  là  rout^ 
artificielle  qu'on  y  pratique ,  s'afface  tôt 
ou  tard  ;  ôc  parce  que   cette  opération 
hâte  quelquefois  la  deftrudion  de  toutes 
ces  parties  5  ôc  caufe  la  mort.  Enfin  ^  nous 
conviendrons    encore   que  ^    depuis  M* 
Petit  3  on  a  inventé  d'autres  moyens  qui 
peuvent  fuppléer  efficacement  ceux  qu'il 
propofe  pour  rétablir   le   cours  naturel 
des  larmes^  &  qui  méritent  même  quel- 
quefois la  préférence  :  ces  moyens  font 
principalement  de  fonder  le  canal  nazai 
par  le  nez  ^  &  enfuite  de  faire  par  cette 
voie  des  inje£tions  dans  les  voies  lacry- 
males {a).  Mais  j   fuivant  la  remarque 
judicieufe  de  M.  Louis  (Z»),  ceux  qui 
ont  imaginé  ces  moyens  ,  ont  fait  voir 
le  cas  qu'ils  faifoient  des  raifons  que  M« 


{a)  Voyez  le  Mémoire  de  M.  Delaforeft ,  dans  le  fé- 
cond Volume  des  Mémoires  de  l'Académie  Royale  de 
Chirurgie. 

(  b  )  ibidx  Mémoire  de  M,  Louli-  fur  h.  fifl«le  la^ry^ 
maie. 
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Fetît  avoit  eues  en  propofant  fa  méthode  ^ 
puifque  leurs  procédés  ne  font  que  des 
modifications  de  cette  méthode.  <c  Elle 
^}  eu  un  tronc,  continue  M.  Louis,  fuj* 
a>  lequel  on  a  enté  phifieurs  inventions 
»  particulières  plus  ou  moins  réfléchies^ 
»  qui,  loin  de  la  détruire,  font  honneur 
»  au  génie  de  M.  Petit;  car  toutes  ces  pra- 
»  tiques  tendent  à  réparer  &  à-  conferveç 
»  la  route  naturelle  des  larmes  », 

M.  Petit  a  commencé  le  chapitre  des     Les  uî- 
ulcères  par  quelques  généralités  fur  les  «res, 
caufes  ,  les  différences ,  les  fignes  &  la 
cure  de  ces    maladies.  Cet  ordre  étoit 
néceifaire  pour  déterminer  les  paints  in> 
portans  qui  dévoient  feuls  fixer  fon  atten- 
tion.  Suivant  fon    plan  ,  il    ne    devoit 
point  parler  des  ulcères  qui  dépendent 
d'un  vice  intérieur,  tels  que  le  fcrophu- 
leux  ,   le  vénérien ,   ie  fcorbutique ,  le 
cancéreux ,  &c.  il  ne  devoit  traiter  que 
des  ulcères  qui  font  entretenus  par   ua 
vice  local,  comme  la  carie,  la  préfence 
de  quelque  corps   étranger ,  la  commua, 
nication.  de  l'ulcère,  avec  les  gros  vaif?- 
féaux  ,   avec    les    canaux    excrétoires  j, 
avec  quelque,   cavité-  voifine  ;    &  fous_ 
cette  dernière  clajGTe  ,  il  rangeait  les  ul- 
cères, yanqueux  ^  çe.ux^  (jui  percent  IvS^ 
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inteftins^  l'urette,  la  vefBe,  le  fac  lacry- 
mal ,  &  les  finus  qu-i  fervent  de.  récep- 
tacle  à  la  morve  ;  il  y  comprenoit  en- 
core ceux  qui  ont  percé  les  capfules  qui 
retiennent  la  finovie  dans  les  articula- 
tions ,  &  ceux  enfin  qui  pénètrent  dans 
les  capacités  de  l'abdomen  y  de  la  poi- 
trine y  du  crâne ,  &  autres.  On  jugera  ^ 
par  la  manière  dont  il  a  traité  une  par- 
tie de  ces  objets,  de  la  perte  irréparable 
que  nous  avons  faite  dans  c-e  qui  nous 
manque. 

Les  ulcères ,  entretenus  par  la  carie  ^ 
ar  la  préfence  des  corps  étrangers ,  par 
es  vaifi'eaux  variqueux,  &  par  les  hémor- 
roïdes 5  préfentent  dans  ce  chapitre  unq 
infinité  d'obfervations  neuves  &  lumi- 
îieufes.  M.  Petit  palTe  enfuite  aux  abcès 
du  fondement.  Ces  abcès  font  fouvent 
la  fuite  des  hémorroïdes^  Les  progrès  de 
la  fuppuration  dénuent  quelquefois  l'ex- 
trémité du  reâum  dans  une  étendue  plu^ 
ou  moins  confidérable.  On  a  mis  en  queA 
îion  fi  ,  lorfque  Tabcès  s'étend  un  peu 
^ans  les  graiffes  ,  ôc  que  le  re6lum  eft 
découvert ,  on  doit  nécefiairement  fen- 
dre cet  inteftin,  ou  fi  on  doit  fe  conten- 
ter d'ouvrir  fimplement  l'abcès  pour  éva-^ 
cuer  la  matière ,  fauf  à  revenir  dç^S  ^^ 
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autre  tems  à  la  grande  opération ,  fi  elle 
eft  nécelïaire.j  M.  Faget  a  tranché  net  la 
difficulté  d'après  un  fait  pnique.  Il  rap- 
porte [a)  l'hiftoire  d'un  homme   qui  eut 
un    abcès   au    fondement    qu'on    ouvrit 
dans  toute   fon   étendue  ,  fans  toucher 
au  reâum  qui  étoit  dénué  :  quinze  jours 
après,  il  parut  un  fécond  abcès  de  l'autre 
côté  de  l'anus  ;  on  fe  contenta  de  l'ou- 
vrir par  une  incifion  parallèle  à  îa  pre- 
mière; ces  deux  plaies  fe  comrnuniquoient 
fous  la  peau  qui  couvre  le  coccix ,  ôc 
dans  la  fuite  Fulcere  parvint  à  faire  pref* 
que  tout  le  tour  du  rectum.  M,,  Faget, 
ayant  examiné  Fétat  de  cet  ulcère,  que 
les  Chirurgiens,  ordinaires   avoient   jugé 
incurable,  fe  détermina^  par  les  çonfeils, 
de  fon  frère  &  de  M,  Boudou ,  à  em- 
porter un  pouce  &  demi  dç  Textrémité' 
du  reÊlum.  Cette  opération  eut,  tout  le^ 
fuccès   qu'on  pouvoit  defirer -,  d'oi^i  M,. 
Faget  a  conclu  que  toutes  les  fois  que 
îa   fuppuration  a  dénué   l'inteftin   de   la 
graiffe  qui  l'environne,  on  doit  1?^ fendre^ 
pour  obtenir  une,  guérifon  prompte   6c 
facile. 


(  a  )  Mémoires  de  l'Açadéniie  Royale  de  Chirurgû 
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Quelque  tems  après  ^  M.  Foubert  ^ 
dont  le  génie  a  fait  honneur  à  la  Chirur- 
gie^ qui  lui  doit  quelques  progrès  utiles^ 
M.  Foubert^  dis -je,  s'éleva  contre  ce" 
précepte  trop  général.  Il  cite ,  dans  un 
excellent  Mémoire  fur  les  grands  abcès 
au  fondement  (a) ,  plufieurs  obfervations 
par  lefquelles  on  voit  que  de  pareils  ab- 
cès ont  été  guéris  par  une  Hmple  ouver- 
ture, quoique  Finteftin  fût  dénué  dans 
une  étendue  confidérable.  M.  Petit,  dans 
le  chapitre  dés  ulcères,  ^utorife  la  doc- 
trine de  M.  Foubert  ;  il  diftingue  avec 
précifion  les  cas  oii  on  doit  fendre  fin- 
teftin  ,  d'avec  ceux  oii  on  doit  fe  con- 
tenter de  ia  firnple  ouverture.  Il  fuppofe 
qu'on  trouve  l'inteftin  dénué  profondé- 
ment &  même  dans  toute  fa  circonfé- 
rence ;  il  dit  que  dans  ce  cas  la  fimplq 
ouverture  ne  fufîit  pas  ordinairement  pour 
guérir  i'ulcere  ;  mais  qu'il  y  a  des  circonf-^ 
tances  où  ,  quand  même  cQttQ  incifion 
feroit  infufEfante,  il  faut  abfolument  s'y 
borner,  du  moins  pour  un  tems,  malgré 
ïa  profondeur  du  foyer,  la  multiplicité; 
des  clapiers,  la  perforation  de  l'inteftia 


(a)  Ibidy  Tome  lïîa 
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&  autres  defordres  :  ces  circonftances  font, 
ielon  lui,  lorfque  le  malade  efl:  aiFoibli 
par  une  longue  maladie  ,  qu'il  a  une 
îievre  Violente  ou  un  dévoiement  conti- 
nuel 5  qu'il  eft  pulmonique ,  enrhumé  j, 
qu'il  a  la  vérole  ou  le  fcorbut  ;-  dans  tous 
ces  cas  ,  M.  Petit  confeille  de  fe  con- 
tenter de  la  fimpîe  ouverture  ,  qui  fou- 
lage nécelTairement  le  malade.  «  Ses  dou- 
»  leurs  ,  dit  -  Il ,  étant  appaifées  par  ce 
»  moyen  ,  il  dormira ,  il  aura  moins  de. 
»  fièvre,  Tes  nourritures  palTeront  mieux, 
?>  fes  forces  reviendront ,  &  il  fera  dans, 
»  peu  de  jours  en  état  de  fupporter  la 
5^  grande  opération ,  fuppofé  qu'elle  foit 
y>  nécelTaire ,  car  elle  ne  l'eft  pas  tou- 
>j  jours;  on  a  vu  plus  d'une  fois  des  abcès 
»  femblables  s'ouvrir  d'eux-mêmes  &  fe 
»  guérir  parfaitement ,  à  plus  forte  raifon, 
»  peuvent-ils  guérir  fi  on  a  fait  à  propos 
»  la  première  incifion  pour  évacuer  la 
>^  matière  ». 

Lorfqu'au  contraire  les  malades  font 
forts,  ro'buftes,  qu'ils  font  dans  les  difpo- 
fitions  oppofées  à  celJes  dont  on  viene 
de  parler ,  M.  Petit  dit  qu'on  peut ,  & 
qu'on  doit  même  faire  tout  de  fuite ,  la 
grande  opération;  mais  on  voit  que  c'eft 
fncqre  avec  uue  forte  de  relilnclion  qu'il 
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donne  ce  confeil.  «  Je  ne  dis  pas  ^  con- 
»  tinue  - 1  -  ii  ^  que  quelquefois  il  ne  fût: 
»  mieux  de  temporifer  comme  aux  autres , 
3)  particulièrement  quand  la  fièvre  efl:  vio- 
»  lente  ;  mais  cette  opération  en  deux 
>)  tems  n  eft  pas  du  goût  de  tout  le  monde'; 
»  il  y  a  même  des  Chirurgiens  qui  ne 
»  voudroient  pas  la  pratiquer  ainfi,  crainte 
»  d'être  aecufés  dans  le  public  de  n'avoir 
»  pas  fait  la  première  fois,  tout  ce  qu'il 
5)  falloit  faire  :  cependant  la  crainte  des 
»  difcours  d'un  public  injufte  &  ignorant 
»  ne  devroit  point  les  empêcher  de  fuivre 
3û  une  bonne  méthode  ». 

M.  Petit  termine  le  chapitre  des  ulcè- 
res par  la  fiftule  à  l'anus.  Cette  maladie 
préfente  plufîeurs  variations  dans  les  eau- 
fes  qui  l'ont  produite  Ôc  dans  la  ma- 
nière dont  les  parties  font  affedées.  M. 
Petit  entre  dans  le  détail  le  plus  intéref-^ 
fant  fur  toutes  ces  circonftances  :  il  y  a 
peu  d'opérations  où  il  n'ait  trouvé  quek 
que  chofe  à  réformer  ,  toujours  dans  la 
vue  de  les  rendre  plus  fimples,  plus  sûres , 
&  fur  -  tout  d'en,  diminuer  la  cruauté 
autant  qu'il  lui  étoit  poiïible*.  On  verra 
à  l'égard  de  la  fiftule,  avec  quels  foins 
il  s'eft  occupé  de  cette  perfedion,  M, 
Çoubert  y  a  contribué  eji  renouvellana 
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îa  méthode  de  Celfe ,  qui  confiftoit  à 
faire  la  ligature  de  la  fîftule  avec  ua  fil 
tord  :  M.  Foubert  lui  a  fubftitué  le  fil  de 
plomb.  Il  avoit  promis  un  Mémoire  fur 
cette  méthode  ;  il  ne  l'auroit  pas ,  fans 
doute  ^  appliquée  indiftindement  dans 
toutes  les  circonftances  ;  mais  on  peut 
remployer  avec  fuccès  lorfque  la  fiftule 
eft  fimple^  Ôc  quelle  ne  pénètre  pas  bien 
avant  dans  le  reftum.  Dans  ce  cas,  elle 
mérite  d'autant  plus  la  préférence  qu'elle 
n'affujettit  point  le  malade  à  obferver  une 
diette  févere  ^  ni  à  garder  le  lit  ^  ni  même 
îa  chambre. 

Il  eft  peu  de  maladies  où  l'on  obferve  Les  îie?- 
plus  de  variations  que  dans  les  hernies. 
Chaque  hernie  diffère  prefque  toujours 
d'une  autre  hernie  de  la  même  efpece 
par  quelque  circonftarice  particulière.  M. 
Petit  s'eft  appliqué  avec  foin  à  diftin- 
guer  ces  différences^  &  les  fignes  qui  les 
font  connoître.  Cette  partie ,  toute  dog- 
matique qu'elle  efl:  ,  attachera  d'autant 
plus  le  Le£leur  ,  qu'elle  renferme  les 
pbfervations  les  plus  intéreffantes. 

La  cure  des  hernies  ell  un  point  que 
M.  Petit  a  traité  avec  beaucoup  de  faga- 
çité  ;  il  s'eft  étendu  fur  la  ftru6i:ure  des 
|)firidages^  fur  la  nianiere  de  les  appli- 


mes. 
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quer ,  &  fur  les  effets  qu  ils  produifent  i 
il  pafîe  enfuite  à  l'opération.  La  feule  rai- 
fon  qui  nous  oblige  à  la  faire  eft  l'é- 
tranglement caufé  par  l'anneau  qui  s'op- 
pofe  à  la  réduâion  des  parties  :  fuivant 
la  méthode  ordinaire  on  fait  une  incî- 
lîon  à  la  peau ,  on  découvre  l'anneau  ôc 
îe  fac  ;  oh  ouvre  celui  -  ci ,  on  débride 
l'autre  ,  &  on  réduit  les  parties.  Mais 
M.  Petit  imagina  qu'on  pouvoit ,  dans 
beaucoup  de  cas^  remplir  les  mêmes  vues 
en  fe  contentant  de  débrider  l'anneau  , 
&  de  réduire  les  parties  fans  ouvrir  le 

fëiC. 

Telle  eft  la  méthode  que  cet  illuftre 
Chirurgien  enfeignoit  dans  nos  Ecoles 
trente  ans  avant  qu'il  écrivît  fur  cette 
matière.  M.  de  Garengeot ,  qui  recueil* 
loit  avec  foin  toutes  les  obfervations  ^ 
tous  les  préceptes  nouveaux  que.  M.  Petic 
donnoit  dans  fes  leçons  ,  fut  le  premiei: 
qui  publia  cette  méthode  en  1720^  dans 
la  première  édition,  de  fon  Traité  des 
Opérations;  mais  il  s'expliqua  de  maniera 
à  faire  penfer  qup  M.  Petit  la  donnoid 
pour  une  méthode  générale  :.auffi  fut-ell% 
bientôt  cenfurée. 

Dès  l'année  1722,-,  M.  Mauchart -,  Pro^ 
fcfleur   de  TUniverfité  de  Tubin^e^  en. 
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fit  la  critique  dans  une  Diflertation  fur 
l'étranglement  des  hernies  ;  il  fonda  la 
néceffité  d'ouvrir  le  fac  fur  ce  qu'il  faut 
juger  de  l'état  des  parties  contenues  dans 
la  hernie  ;  fur  ce  que  i'épiploon  &  fin- 
teftÎH  peuvent  être  altérés  ^  &  que ,  dans 
ce  cas ,  il  feroit  dangereux  de  les  réduire 
fans  les  découvrir;  fur  ce  qu'il  y  a  quel- 
quefois dans  le  fac  une  allez  grande  quan- 
tité d'humeur  fétide  à  laquelle  il  eft  né- 
celfaire  de  donner  iiTue  j  ôc  fur  ce  que 
i'inteftin  ôc  fépiploon  peuvent  avoir  con- 
trarié entre  eux,  ôc  avec  les  parties  exter- 
nes _,  des  adhérences  qu'il  efl:  important 
de  détruire  avant  la  rédu£tion.  M.  Heifter 
adopta  les  mêmes  raifons  contre  la  mé^ 
thode  de  M.  Petit ,  dans  fes  Inftitutions 
de  Chirurgie  ;  ôc  M.  Sharp  ^  habile  Chi- 
rurgien Anglois,  a  ajouté  depuis _,  qu'en 
débridant  fanneau  fans  ouvrir  le  fac ,  il 
peut  arriver  que  ^  fétranglement  ayant 
ceffé  ,  les  vifceres  rentrent  tout-à-coup 
dans  l'abdomen  ,  ôc  entraînent  avec  eux 
une  portion  gangrenée  de  I'épiploon  ou 
de  i'inteftin^  ou  que  le  fac  herniaire  foit 
tellement  refTerréj  qu'il  exige  abfolument 
d'être  débridé. 

Mais  ces  Auteurs  n'ont  point  faifi  les 
vues  de  M,   Petit  ;  il  s'en  plaint  lui- 
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inême  dahâ  cQt  Ouvrage.  «  Ces  objec- 
»'  tions  j  dit-il ,  ne  font  paj  fondées  fur 
»  ce  que  j'ai  dit  dans  mes  leçons  publi- 
h  ques  touchant  cette  manière  d'opérer , 
»  mais  fur  ce  qu'en  ont  écrit  quelques 
:>>  Auteurs  qiii  m'ont  cité ,  &  qui  ,  pouif 
»  ne  m' avoir  pas  bien  entendu  ^  m'ont 
»  attribué  &  fait  dire  des  chofes  que  je 
»  n'ai  point  pênfées.  Qu'ils  me  permet- 
sj  tent  de  revendiquer  ma  méthode ,  ôC 
s  de  m'expliquer  plus  clairement  fur  des 
^  faits  qu'ils  n'ont  pas  bien  compris  ^ 
^>  ou  que  je  n'ai  pas  affez  éclaircis  dans 

2)  mes  cours  publics.  Si  j'avois  prétendu 
i)  que  le  débridement  de  Fanneàu  ,  fans 
»  ouvrir  le  fac ,  fût  une  méthode  gêné- 
»  f aie  5  mes  cenfeurs  auroient  raifon  dan^ 
3>  certains  points  ;  mais  ceux  qui  m'ont 
30  fait  l'honneur  d'affifter  à  mes   opéra- 

3)  tions  5  favent  y  s'ils  m'ont  bien  fiiivi  ^ 
»  que  je  ne  la  pratique  point  dans  tous 
3>  les  cas  ;  je-  puis  dire  ,  au  contraire  ^ 
3>  que  je  ne  fài  pas  rendue  aufÏÏ  géné- 
ï)  raie  qu  elle  peut  l'être  . .  * . .  Mon  fen- 
aï  timent  eft  donc^  qu'excepté  les  hernies 
»  gangréneufes  ^  celles  qui  font  maron- 
»  nées  {a)  ^  &  quelques-unes  de  celles  danâ 
■   "      .  Il  — <— — i— — — i»— »  * 

(a)  M*  Petit  appelle  hernie  maronné©  celle  claris  la? 
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%  léfquelles  l'inteftin  contient  des  c^orps 
5>  étrangers  t  toutes  lés  autres  peuvent 
»  être  traitées  ainfi  ;  il  y  eh  a  même  qu'on 
»  ne  doit  point  traiter  autrement  ». 

Si  jamais  M.  Petit  a  faifi  avec  plus 
de  fagacité  une  indication  avantageufe 
que  la  nature  préfente  dans  une  mala- 
die ^  c'eft ,  fans  doute  ,  dans  roccafion 
où  l'on  critique  fa  conduite*  Des  parties 
extrêmement  fenfibles  3  Ôc  dont  les  fonc- 
tions font  néceffaires  à  la  vie ,  fortent 
par  une  ouverture  ;  elles  y  font  d'abord , 
ou  elles  y  deviennent  ^  trop  à  l'étroit  > 
elles  y  font  étranglées  ;  l'inflanimation 
&  les  tentatives  infru£i:ueufes  qu'on  fait 
pour  les  réduire,  les  menacent  de  tom- 
ber bientôt  en  gangrené  ;  &  on  trouve 
à  redire  que  M.  Petit  fe  hâte  de  faire 
ceffer  l'étranglement ,  &  de  difliper  ainfî 
dans  l'inftant  ^  par  une  opération  de  la 
moindre  conféquence ,  le  danger  qui  me- 
nace la  vie  du  malade.  Quelles  font  donc 
les  raifons  qu'on  oppofe  à  des  vues  fi 
falutaires  ? 


quelle  les  parties  font  tellement  collées  &  adhérentes 
ies  unes  avec  les  autres  ,  qu'elles  rélTemblent  à  une 
mane  charnue  ronde,  fans  diftin(ftion  d'épiploon  ni  d'in- 
îeftin. 
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On  craint  que  le  fac  ne  renfernve  unC 
humeur  câdavéreufe  ^  &  que  l'épiploon 
&  i'inteftin  ne  foient  atteints  de  gan- 
grené :  mais  cette  crainte  doit  également 
regarder  les  tentatives  qu'on  fait  pour 
réduire  la  hernie  par  le  taxis.  Dès  que 
l'étranglement  s'eft  déclaré  par  lès  acci- 
dens  qui  le  cara£lérifent  ^  on  emploie 
tous  les  moyens  polFiblès  ^  on  fait  tous 
fes  efforts  pour  faire  rentrer  les  parties  : 
en  fuppofant  que  ces  premières  tenta- 
tives foient  infru6lueufes ,  on  les  réitéré 
trois  ou  quatre  fois  la  joutnée  pendant 
pîufieurs  jours ^  jufqu'au  moment  où  l'oii 
juge  l'opération  indifpenfabie.  Or  ^  de- 
puis le  premier  inftant  de  l'étranglement 
jufqu'à  ce  moment^  on  ne  préfume  donc 
point  qu'il  y  ait  du  danger  de  réduire 
îes  parties  fans  les  découvrir  ;  pourquoi 
donc  en  fuppoferoit  -  on  en  pratiquant 
l'opération  que  M.  Petit  propofe  dans 
îe  même  intervalle  de  tems  f  n'eft-ce  pas 
une  contradi£lion  que  de  craindre  dans 
cette  opération  le  même  eifet  qu'on  tente 
de  produire  par  le  moyen  du  taxis  ? 

Il  eft  certain  qu'en  débridant  l'anneau 
ou  l'arcade  crurale  ^  fans  ouvrir  le  fac  ^ 
M,  Petit  n'a  eu  d'abord  en  vue  que  de 
laver  l'obftacle  (jui  s'oppofe  à  la  réduc- 
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don  des  parties  qu'on  doit  fe  hâter  de 
retirer  de  defTous  la  puiffance  qui  les 
étrangle.  Voyant  que  le  taxis  ne  fuffifoit 
point  après  pîufieurs  tentatives  ,  il  tran- 
choit  le  nœud  qui  retenoit  l'intellin  ôc 
l'épiploon  au-dehors  ,  pour  prévenir  les 
funeftes  effets  de  l'étranglement.  Mais  on 
dit  qu'il  peut  fe  rencontrer  des  circonf- 
tances  qui  ne  permettent  point  de  ré-- 
duire  les  parties  fans  ouvrir  le  fac  :  fans 
doute  ^  lorfqu  on  a  trop  temporifé  ,  ou 
qu'on  n'a  pas  été  appelé  afîez  à  tems  , 
la  gangrené  peut  être  furvenue  ,  ou  les 
parties  peuvent  avoir  contraclé  des  adhé- 
rences :  aulïi  ces  cas  font-ils  exceptés 
par  M.  Petit  ;  mais  il  faut  les  con- 
îioître. 

Lorfque^  par  exemple,  un  effort  vio- 
lent pouffe  pour  la  première  fois  une 
portion  d'inteftin  hors  de  l'anneau  ou  de 
î'arcade  crurale,  les  fymptômes  de  l'étran- 
glement fe  manifeftent  fur  le  champ  ;  la 
tumeur  eft  fouvent  fort  petite  ,  mais 
l'inflammation  eft  vive  Ôc  la  gangrené 
furvient  le  deuxième  ou  le  troifieme 
jour  ,  ce  qu'on  reconnoît  par  la  rémif» 
fion  des  accidens  les  plus  violens.  Ce 
feroit  donc  alors  une  imprudence  de  dé- 
brider Fanneau  fans  ouvrir  le  fac^  tan- 
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dis  qu'on  pouvoit  le  faire  avec  avantage 
vingt-quatre  ou  trente-fix  heures  plutôt» 

Dans  les  hernies  volumineufes  ,  an- 
ciennes ôc  complettes  ^  la  difficulté  de 
réduire  les  parties  vient  moins  fouvent 
du  refTerrement  de  l'anneau  que  des  ma- 
tières qui  font  accumulées  dans  la  por- 
tion de  l'inteftin  qui  eft  dehors  ^  ôc  dans 
ce  cas  y  l'étranglement  n'eft  point  accom- 
pagné de  fymptômes  auffi  violens  ;  Tin- 
flammation  n'eft  pas  Ci  vive  ^  &  le  danger 
de  la  gangrené  eft  beaucoup  plus  éloigné. 
On  peut  donc  dans  ce  cas  retarder  fans 
inconvénient  y  pendant  plufieurs  jours  , 
le  débridement  de  l'anneau  ;  mais  encore 
fera-t-il  toujours  prudent  d'en  venir  là 
allez  tôt  pour  prévenir  le  danger  qui 
peut  réfulter  des  tentatives  trop  répétées 
qu'on  fait  avec  les  mains  pour  réduire 
la  hernie. 

Enfin  y  quant  aux  adhérences  des  par- 
ties entr'elles  &  au  rétréciffement  du  fac 
vis-à-vis  fanneau  ^  i'objedion  qu'-on  fait 
à  cet  égard  ne  peut  tomber  que  fur  les 
hernies  anciennes  ^  dans  lefquelles  les 
parties  ne  rentrent  point  depuis  long- 
tems,  &  qui  ont  fubi  plufieurs  fois  des 
iniiammations  ,  ou  qui  ont  été  com- 
primées  par   un  bandage   appliqué  maî 
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à  propos  ;  mais  ce  cas  ^  très  -  fadîe  à 
diftinguer  ^  eft  encore  excepté  par  M« 
Petit,  j 

Cet  habile  praticien  s'eft  donc  plaint 
avec  raifon  qu'on  ait  jugé  fa  méthode, 
fans  avoir  faiii  fes  vues  :  mais  la  réduc- 
tion de  la  hernie  n'étoit  pas  le  feul  fruit 
qu'il  en  retiroit.  La  pratique  lui  avoit 
fait  découvrir  un  avantage  confécutif  ; 
c'eft  que  cette  manière  d'opérer  empê« 
choit  le  retour  de  la  maladie.  Lorfqu'iî 
avoit  débridé  l'anneau  Ôc  réduit  les  par- 
ties ,  il  pouffoit  le  fac  dans  l'ouverture  j» 
&  il  appliquoit  defTous  une  peiotte  plus 
large  que  le  diameire  de  cette  ouver- 
ture ;  la  fuppuration  s'étabiiiToit  ;  &:  le 
fac  ^  raffembié  en  bloc  vis-à-vis  l'anneau  , 
contradoit  des  adhérences  avec  toutes 
les  parties  voifmes  ^  &  devenoit  une  bar- 
rière que  l'inteftin  &  i'épiploon  ne  pou- 
voient  plus  forcer.  M.  Petit  convient 
cependant  qu'il  n' avoit  pas  toujours  la 
facilité  de  réduire  ainfi  le  fac.  Lorfque 
la  hernie  étoit  ancienne  ^  ou  que  l'ir:- 
fîaramation  caufée  par  l'étranglement  avoit 
fait  contra6ler  des  adhérences  entre  le 
fac  ôc  les  parties  extérieures  ,  il  étoic 
obligé  de  le  laiiler  au  -  dehors  ;  mais  , 
dans  les  cas  où  ces  adhérences  n*étoient 
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pas  entièrement  confoildées  ,  il  avolt 
obfervé  que  journellement  le  fac  fe  rap- 
pro choit  de  l'anneau  ,  &  venoit  à  la  fia 
en  boucher  l'ouvertiire  en  s'y  réuniffant. 
Il  faut  avouer  qu'on  efl  embarraiTé 
en  voyant  que  de  pareils  faits  ,  qui  pa- 
roiiTent  bien  obfervés  ^  font  contredits 
par  d'autres  obfervations  qu'un  Auteur 
eftimable  rapporte.  M.  Louis  nie  la  pof- 
fibilité  phyfique  de  réduire  le  fac  dans 
aucun  cas.  ce  Je  ne  crains  point,  dit  il  'j), 
»  d'avancer  que  j'ai  pratiqué  au  moins  cin- 
»  quante  fois  l'opération  de  Ja  hernie;  le 
»  fac  herniaire  tenoic  à  toutes  les  parties 
»  circonvoilînes  par  la  continuité  du  péri- 
»  toine  avec  le  tilfu  adipeux  cutané.  Tous 
»  les  feuillets  qu'on  coupe  avec  le  biftouri 
»  porté  en  dédoîant ,  qu'on  déchire  en- 
»  fuite  avec  tant  de  précautions  fuper- 
»  flues  ^  font-ils  autre  chofe  que  la  con- 
»  tinuité  des  cellules  msmbraneufes  de  la 
»  peau  &  du  péritoine  ?  Perfonne  n'a  ofé 
»  diiTéquer  dans  une  hernie  complet le  la 
»  face  Doftérieure  du  fac  herniaire ,  adhé- 
»  rente  aux  vaiffeaux  fpermatiques  &  au 
a>  tefticule.  Ce  fac  n'étant  pas  une  partie 


(  a  )  Mémoires  de  l'Académie  Royaie  de  Chirurgie 
fcTome  IV, 
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^>  îfolée,  inadhérente,  n'a  jamais  pu  être 
»  mis  au  nombre  des  parties  rédudibles. 
»  J'ai  ouvert  un  allez  grand  nombre  de 
>)  cadavres  de  perfonnes  qui  avoient  été 
»  fujettes  à  hernie  ;  même  de  celles  qui 
5)  avoient  été  guéries  radicalenent  enpor= 
»  tant  un  bandage  ^  on  trouve  à  toutesf 
»  le  fac  herniaire  ou  la  production  du 
»  péritoine  adhérente  natureliement  aux 
»  parties  qui  l'entourent  »  (û). 


{a)  Ces  remarques  de  M.  Louis  me  rappellent  une 
opinion  qui  nou-^  eft  vei  ue  d'Angleterre  ,  toucha^^t  la 
fo  mation  du  ùc  herniaire.  le  frère  du  Dodeur  Huntet 
prétend  que  dans  le  fétus,  les  teûicuies  étant  encore  dans 
le  ventre  pofés  (ur  les  muLcIes  p(bas  ,  la  portion  du  péri- 
toine qui  les  couvre ,  leur  e(l  insiniéinent  attachée  anté- 
rieurement, &  qu'un  mois,  envirçn  ,  avant  la  tiaiffance^ 
les  teflicules,  en  defcendi.nt  dans  le  fcrotum  ,  entrainenc 
le  péritoine  de  chaque  côté,  de  manière  qtie  cette  por- 
tion forme  un  Çac  dans  lequel  le  teflicule  eft  contenu  ; 
que  les  vaifFeaux  fpermati'jues  &  le  canal  déférent  font 
iîtués  immédiatement  deiriere  ce  làc  ,  &  que  Ton  peut 
pafîer  avec  facilité  une  fonde  de  l'xtérieur  du  ventre 
jufqu'au  fond  du  fcrotum  :  c'etl  par  cette  ouverture  que 
l'Auteur  explique  le<;  Ltmits  de  naiiïar.ce  &  les  hernies 
confécutiveî  ;  mais  il  obfêrve  qu'ordJnairemert  l'ouver- 
ture d'.i  fac  du  côté  des  anneaux  (e  ferme  fi  exadement, 
immédiatement  après  la  naiffance  ,  qu'il  n'en  refîe  plus 
ds  vefiige  ;  &  que  cette  ouverture  étant  bouchée  ,  le 
refîe  du  fac  efl  vuide ,  &  forme  îa  tunique  vaginale  du 
tefiicule.  ■  C'eft  une  des  erreurs  de  nos  ancêtres  dont  on 
eft  revenu  depuis  long-tems  :  ils  cro)  oient  que  cette  tuni- 
que venoit  du  péritoine  de  la  même  façon  que  le  doigt 
4'un  gant  dérive  de  fon  corps.  M.  Sharp  obferve  que  ï^ 
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Mais  ^  d'un  autre  côté  ^  M.  Petit  a 
également  examiné  la  difpofition  des  cho- 
fes  avec  beaucoup  d'attention.  «  On  fait  ^ 
»  dit -il  ^  que  Je  fac  s'efFace  peu-à-peu 
»  pendant  Tufage  du  brayer,  lorfque  ce- 
»  lui-ci  retient  bien  les  parties  :  ceux  qui 
»  le  portent  ne  guériiïent  que  parce  qu'ils 
y>  en  font  ufage  jufqu  à  ce  que  le  fac 
»  foit  entièrement  effacé ,  ou  jufqu  à  ce 
»  que  la  portion  du  péritoine  qui  le  forme 
»  fe  foit  rendue  adhérente  à  Finteftin  ^  ou 
»  qu'elle  fe  foit  entièrement  conformée 
»  au  refte  de  CQttQ  membrane  qui  eft  dans 
»  le  ventre  en  reprenant  fa  polifTure  ^ 
»  fon  étendue  &  fon  élafticité  naturelle. 
»  C'efl;  ce  qui  arrive  en  effet  ^  comme  je 
5)  l'ai  obfervé  à  l'ouverture  de  pl-ufieurs 
»  cadavres  qui  étoienc  morts  de  toute 
»  autre  maladie ,  lefquels  dans  leur  jeu- 
»  neffe  avoient  été  guéris  de  la  hernie 
»  par  i'ufage  du  brayer  :  je  ne  dis  pas 
»  que  cela  foit  toujours  ainfi^  mais  je  l'ai 
»  obfervé  le  plus  fou  vent.  Depuis  plus 
»  de  quarante  ans  je  n'ai  fait  aucune  oû° 


cho{ê  eu  réellement  ainfî  dans  'es  chiens ,  ce  qui  pour- 
roit  faire  croire  que  les  recherches  anaîomiques ,  diaprés 
lÊfquelles  M.  Humer  a  conclu  fon  opinion,  n'ent  été  faites 
que  fur  ces  animaux. 
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5>  vprtiire  des  cadavres  que  je  n'aie  exa- 
>)  miné  les  anneaux  &  les  endroits  du 
»  péritoine  où  fe  forment  les  hernies^  & 
5:>  je  crois  que  peu  de  gens  ont  examiné 
»  la  chofe  avec  plus  d'attention^  fur-touc 
»  dans  les  fujets  qui  avoient  eu  quelque 
>^  defcente  guérie  ,  foit  par  le  bandage 
»  ou  par  l'opération^  foit  depuis  peu  ou 
»'  depuis  iong-tems,  »  &c.  Des  fentimens 
aufTi  oppofés  y  qui  paroiffent  également 
fondés  fur  des  faits  ^  ne  font  fufceptibles 
d'aucune  difcufîion;  ils  nous  réduifent  à 
faire  les  mêmes  recherches  pour  nous 
afTurer^de  la  vérité. 

M.  Petit  n'a  point  fini  rartlcle  des 
hernies  ;  il  en  eft  refté  à  celles  qui  fe 
terminent  par  gangrené.  C'efi  une  perte, 
mais  elle  a  été  réparée  ^  en  quelque  ma- 
niere ,  par  d'exceilens  mémoires  qui  ont 
été  publiés  parmi  ceux  de  l'Académie 
Royale  de  Chirurgie  ;  tels  font  ^  entré 
autres  ^  des  obiervations  ,  avec  des  ré- 
flexions fur  la  cure  des  hernies  avec  gan- 
grené 5  par  l'illuftre  M.  de  la  Pcyronie  {a)\ 
des  recherches  curieufes  fur  la  hernie 
de  velFie^  par  M.  Verdier  (^);  un  excei- 


(  ^)  Tome  I. 
{h)  Tome  II. 
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lent  Mémoire  fur  îa  cure  des  hernies  în- 
teftinales  avec  gangrené^  par  M.  Louis  [a)  ; 
un  autre  Mémoire  fur  la  ligature  de  l'é- 
piploon,  par  M.  Pipelet  Faîne  (/>);  des 
nouvelles  obfervations  fur  les  hernies  de., 
veffie  &  de  reftomac ,  par  M.  Pipelet  le 
jeune  (<:);&  des  remarques  très-intéref- 
fantes  fur  les  différentes  caufes  de  l'é- 
trangfement  dans  les  hernies  ^  par  M» 
Gourfaud  {d), 
L'hy  ro-  ^pj-^s  avoir  parlé  en  obfervateur  éclairé 
de  la  hernie  de  vefîie,  des  maladies  qui 
affe6lent  le  cours  des  urines^  du  phy- 
mofis  &  du  paraphymofis  ,  M  Petit 
palTe  à  l'hydrocele  y  au  varicoceîe  ôç  au 
farcocele. 

L'hydrocele  n'eft  quelquefois  qu'aune 
infiltration  de  férofiré  dans  les  différens 
tifTus  cellulaires  des  membranes  qui  cou- 
vrent &  enveloppent  les  cordons  fper- 
ïnatiques  &  les  teflicules  même  :  cette 
efpece  peut  être  regardée  comme  un 
œdème  auquel  on  a  donné  le  nom  d'hy- 
drocele   par    infiltration.    D'autres    foi§ 


^ele. 


{a)  Tome  IlL 

(  h  )  Ibid. 
(<;)TomeiY. 
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î'hydrocele  eft  line  véritable  hydropifie, 
c'eft- à-dire  ^  une  coUeftion  d'eau  épan- 
chée dans  une  cavité  ;  ce  n'efl:  que  dans 
cette  dernière  efpece  où  l'on  pratique  ia 
ponâion  avec  le  troi-cart. 

AL  Petit  ne  reconnoît  qu'une  cavité 
oti  les  eaux  de  Thydroceie  par  épanche- 
ment  puiiTent  s'amafTer;  c'eft  celle  de  la 
tunique  vaginale  du  tefcicule  :  il  nomme 
cette  tunique  périteftes  ^  qu'il  compare  au 
péricarde  ;  celui-ci  n'eft  attaché  qu'à  la 
bafe  du  cœur  :  dans  le  refce  de  fon  éten- 
due ,  ils  n'ont  enfemble  aucune  adhé- 
rence, &  le  cœur  dans  fes  mouvemens 
gliffe  contre  fa  furface  interne ,  qui  eft 
mouillée  &  lubrifiée  par  une  liqueur  qui 
s'y  a:naiTe  quelquefois  fi  abondamment 
qu'elle  forme  hydropifie.  De  même  le 
périteftes  n'eft  attaché  qu'à  la  membrane 
du  corps  pampiniforme  ,  à  l'endroit  où 
le  vaiffeau  déférent  ^  entortillé  fur  lui- 
même,  forme  l'épididime;  le  refte  de  fon 
étendue  eft  îfolé  ,  &  fa  fjrface  intérieure 
eft  mouillée  d'une  liqueur  y  comme  celle 
du  péricarde.  Or,  fuivant  M,  Petit,  c'eft 
î'amas  extraordinaire  de  cette  liqueur  qui 
forme  la  véritable  hydrocele  par  épan- 
chement.  M.  Sharp  >  qui  a  examiné  avec 
beaucoup  d'attention  les  différents  états 
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de   cette  maiadie ,  cil  tïu  même  fenti- 
ment  (a). 

Les  Auteurs ,  qui  ont  traité  de  l'hy- 
drocele^  ne  fe  font  point  bornés  à  indi- 
quer la  pon£tion  avec  le  troi-cart  pour 
évacuer  les  eaux  :  ils  ont  encore  pcopofé 
difîérentes  opérations  pour  prévenir  le 
retour  de  la  maladie  ;  les  uns  ont  pref- 
crit  d'ouvrir  la  tunique  vaginale  dans 
toute  fon  étendue  avec  Tinflrument  tran- 
chant ou  avec  le  caufîique^  &  d'empor- 
ter ou  de  détruire  ,  par  ces  moyens  ^ 
une  grande  portion  de  cette  tunique  ; 
îes  autres  ont  confeillé  de  paffer  un  féton 
à  travers  la  poche  qui  contient  les  eaux, 
pour  en  effacer  la  cavité  en  procurant 
la  iuppuration  &  l'adhérence  des  parties 
qui  enferment  îes  parois.  D'autres  enfin, 
pour  obtenir  le  même  effet,  fe  font  con- 
tentés d'injeder,  à  la  place  des  eaux  qui 
venoient  d'être  évacuées  par  la  ponc- 
tion ,  une  liqueur  fpiritueufe  ,  capable 
d'exciter  une  inflammation  dans  c^s  par- 
ties. Ces  intentions  feroient  bonnes  ,  fi 
on  pouvoit  les  remplir  fans  danger ,  ôc 
fî  les  opérations  qu'on  confeillé  n'avoient 

(  a)  Recherches  crkiîjues  fur  l'état  préfent  ds  la  Cfei- 
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pas  fouvent  des  fuites  plus  fâcheufes  que 
la  maladie  même  qu'on  ■  veut  guérir  fans 
retour. 

On  ne  découvre  point  impunément 
des  parties  qui  fervent  à  des  fonâions 
importantes  ,  &  qui  font  très-fenfibles , 
à  moins  qu'elles  ne  foient  altérées  ;  car 
dans  l'état  naturel  ,  jouiffant  de  toute 
leur  fenfibilité ,  on  ne  les  expofe  pas  au 
conta£l  de  l'air,  &  à  l'adion  des  corps 
irritans  ^  fans  qu'il  en  réfulte  des  acci- 
dens  qui  menacent  la  vie  du  malade  ^ 
ou  qui  entraînent  la  deitruSion  de  la 
partie  même.  Tel  eft  le  danger  qu'il  y 
a  de  découvrir  le  tefticule ,  iorfqu'on  en- 
treprend la  cure  radicale  de  l'hydrocele  5 
ceux  même  qui  préconifent  cette  opéra- 
tion avouent  que  ,  iorfqu'ils  font  prati- 
quée y  ils  ont  eu  le  plus  fouvent  à  com- 
battre des  douleurs  très-vives  dans  les 
reins 5  une  fièvre  violente,  des  m.ouve-, 
mens  convulfifs  ,  le  délire  j  un  gonfle- 
ment extraordinaire  du  tefticule  ôc  du 
cordon  fpermatique ,  &  quelquefois  des 
abcès  dans  ces  parties.  Cette  feule  con- 
fîdération  fuffiroit  pour  décréditer  cette 
méthode;  mais  il  y  a  encore  des  raifons, 
prifes  dans  la  nature  même  de  la  i?ia]a~ 
die  ^  qui  doivent  la  faire  profcrire. 
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On  reconnoît  en  général  pîufieurs  eau» 
fes  de  i'iiydroceie ;  les  coups,  les  chûtes 
peuvent  donner  lieu  à  cttzQ  maladie  en 
produîfant  une  contufion  au  tefticule , 
laquelle 3  par  l'irritation  qu'elle  y  excite, 
attire  une  plus  grande  quantité  de  féro- 
iité  dans  le  péritejles»  L'hydrocele  peut 
furvenir  encore  dans  d'autres  affedions 
du  tefticule  5  telles  que  le  farcocele,  le 
varicocele ,  l'inflammation  caufée  par  la 
fupprefîion  de  l'écoulement  de  la  gonor- 
rhée.  Or,  comme  dans  ces  cas  l'hydrocele 
n'eft  qu'un  accident  qui  complique  la 
maladie  principale,  à  laquelle  feule  les 
indications  curatives  doivent  fe  rapporter, 
il  faut  d'abord  écarter  d'ici  ces  fortes  d'hy- 
droceles  fyrnptômatîques ,  parce  qu'elles 
ne  préfentent  par  eUes-mêmes  aucune  vue 
particulière  par  rapport  à  leur  cure  ra- 
dicale. 

Mais  il  eft  une  autre  efpece  d'hydro- 
*cele  qu'on  doit  regarder  comme  effen- 
tielle ,  parce  qu'elle  ne  dépend  d'aucune 
léfion  primitive  de  la  partie;  c'eft  celle 
qui  furvient  dans  un  âge  plus  ou  moins 
avancé  ,  fans  aucune  caufe  manifefte. 
Ceux  qui  oat  étudié  avec  attention  Thif 
toire  des  maladies ,  favent  que  ces  hydro- 
celés    doivent   être  coniidérées   le  plus 
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Couvent  5  comme  des  efpeces  de  dépôts 
critiques  qui  terminent  diverfes  affe£lîons 
chroniques^  ou  qui  les  préviennent.  L'ex- 
périence prouve  en  effet  que  fouvent  îa 
naiffance  d'une  hydroceie  fait  difparoître 
une  humeur  cathareufe ,  un  aftme ,  deg 
douieurs  de  rhumatifmes  opiniâtres^  une 
affedion  hypocondriaque  ^  néphrétique  ^ 
hémorroïdale  ,  ôcc.  ôc   que  ,  s'il  arrive 
que  l'hydroceîe  fe  difllpe  d'elle-même^ 
ou  Cl  elle  ne  revient  plus  après  pludeurs 
pondions,  les  mêmes  maladies  fe  renou- 
vellent, ou  il  en  furvient  d'autres  beau- 
coup plus  fâcheufes.  C'eft  comme  l'en- 
jBùre  œdémateufe  que  certains  vieillards 
ont  habituellement  aux  jambes;  on  fait 
qu'elle  ne  difparoît  jamais  ,   foit  d'elle- 
îiiême  5   foit   par   des   moyens  que  Fart 
emploie  imprudemment,  fans  que  la  tête 
ou  la  poitrine  en  foient  gravement  affec- 
tées.   Or  ,  indépendamment  du   danger 
qu'il  y  a  à  découvrir  le   teftjcule  dans 
l'opération  qu'on  propofe,  on  doit  donc 
craindre  encore  celui  qui  peut  réfutter 
confécutivement  de  la  cure  radicale  de 
l'hydroceîe. 

Une  opération  auffi  dangereufe  étoit 
trop  oppofée  aux  principes  de  M.  Petit  ^ 
pour  qu'il  Fait  confeiiiée  :  il  dit  cepeix- 
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dant  qu'il  Fa  pratiquée  ,  fans  marquer 
dans  quelle  occafion.  S'il  eût  fini  l'ar- 
ticle  de  l'hydrocele^  il  fe  fut  fans  doute 
expliqué  là-deffus  ;  mais  je  puis  attefter 
que  je  n'ai  jamais  vu  qu'il  ait  propofé  la 
cure  radicale  de  l'hydrocele  à  ceux  qui 
avoient  recours  à  lui  dans  cette  mala- 
die ;  il  s''eft  toujours  contenté  de  leur 
faire  la  pondion.  Mais  qui  peut  donc 
avoir  conçu  l'idée  d'une  cure  entourée 
de  tant  de  dangers  ?  On  reconnoît  là 
le  génie  des  anciens  ^  qui  vouloient  gué- 
rir toutes  les  maladies,  à  quelque  prix  que 
ce  fut.  Comme  ils  pratiquoient  plufieurs 
opérations  plus  cruelles  les  unes  que  les 
autres  ,  pour  empêcher  le  retour  des 
hernies  après  avoir  réduit  les  parties^ 
ils  ont  encore  imaginé  d'employer  le 
fer  &  les  cauftiques  pour  prévenir  éga- 
lement le  retour  de  l'hydrocele.  Depuis^ 
tous  les  auteurs  ont  fait  mention  dans 
leurs  écrits  de  cette  cure  radicale,  fans 
néanmoins  qu'elle  ait  été  beaucoup  mife 
en  pratique  :  il  n'y  a  que  depuis  quelque 
tems  que  les  Anglois  paroiffent  vouloir: 
l'accréditer  :  il  faut  être  bien  prévenu 
en  leur  faveur  pour  avoir  voulu  nous 
engager  à  les  imiter  à  cqx.  égard  ;  mais 
ce  n*eft  pas  la  feule  occafion  où  je  me 
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fuk   apperçu   qu'à   Paris   l'anglo  -  manie 
gagne  dans  la  Chirurgie. 

Le  chapitre  dans  lequel  M.  Petit  traite  L'ampu- 
de  l'amputation  des  membres  eft  un  de  ^^*'*®^* 
ceux  on  le  génie  &  l'expérience  con-. 
fommée  de  ce  grand  m.aitre  fe  mon- 
trent avec  le  plus  d'éclat.  Il  commence 
par  déterminer  les  cas  qui  exigent  l'am- 
putation. Dans  une  telle  bleJure  ^  dans 
une  telle  maladie ,  peut-on  fauver  la  vie 
du  malade  fans  le  mutiler  ?  L'amputa- 
tion doit-elle  être  faite  immédiatement 
après  la  bleiTure  qui  Texige,  ou  peut-elle 
être  différée  fans  danger  f  Ces  queftions 
ne  font  pas  toujours  faciles  à  réfoudre î 
la  nature  du  mal,  la  conllitution  du  ma- 
lade, &  bien  d'autres  circonftances  qui 
doivent  influer  fur  le  jugement  que  le 
Chirurgien  doit  porter,  rendent  ce  juge- 
ment bien  délicat.  M.  Petit  en  prévient 
les  jeunes  praticiens;  c'efc  pour  les  inf- 
truire  qu'il  rapporte  plufieurs  obferva- 
tions  capables  de  les  éclairer  dans  beau- 
coup de  cas  douteux  que  la  pratique  peut 
leur  préfenter. 

Tout  le  monde  connoît  le  tourniquet 
que  M.  Petit  inventa  pour  fufpendre  la 
circulation  du  fang  dans  le  membre 
qu'on  doit  amputer,  il  obferve  qne^  da 
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fon  tems'5  quelques  Chirurgiens  François 
le  critiquèrent,  &  que,  malgré  fes  avan- 
tages ,  plufieurs  lui  préfèrent  l'ancien 
tourniquet.  Tels  font  les  hommes  !  la 
routine  ou  la  jaloufie  leur  font  quelque- 
fois préférer  des  ufages  pernicieux  ,  à 
de  nouvelles  inventions  dont  Futilité  eft 
évidente.  Mais  devions-nous  voir  encore 
aujourd'hui  parmi  nous  des  praticiens  qui 
accordent  la  même  préférence  au  garot? 
C'efi  peut  -  être  parce  que  M.  Sharp  a 
dit  (a)  que ,  lorfqu on  avoit  le  Ibcours 
d'un  aide 3  le  garotétoit  plus  commode, 
&  qu'il  l'employoit  toujours  dans  les 
amputations  j  plutôt  que  le  tourniquet  à 
vis.  N 

Un  des  inconvéniens  attachés  à  la 
manière  dont  les  anciens  amputoient  les 
membres ,  étoit  la  faillie  de  l'os  ,  par- 
ticulièrement dans  l'amputation  de  la 
cuifTe.  Pour  corriger  cette  imperfedion , 
M.  Petit  imagina  de  couper  les  chairs 
en  deux  tems  ;  c'eft-à-dire ,  qu'après  les 
avoir  fixées  par  une  ligature  autour  du 
membre  ,  il  commençoit  rinciiion  cir- 
culaire un  pouce  plus  bas  que  l'endroit 


(a)  Recherches  crîtiiiues ^-Cùc  l'ém  pi^éfent  de  la  Chi- 
rurgie, pg.  550. 

oil 
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OÙ  il  avoic  defîein  de  fcier  l'os  ;  il  ne 
coupoit  p^r  cette  première  incifion  que 
la  peau  &  la  graifTe  jufqu  a  la  membrane 
qui  couvre  les   mufcles  ;  il  falfoit  tirer 
vers  le  haut  ces  tégumens^  de  forte  que 
les  chairs  fe  trouvoient  découvertes   de 
plus   d'un   pouce  ;   alors   il  les  coupoit 
d'un  feul  trait  jufqu'à  l'os  ,  au  niveau  de 
la  peau  ;  il  les  relevoit  avec  la  comprelTe 
fendue  ;  ôc  lorfqu'il   avoit  fcié  l'os  ,   il 
îe  trouvoit  enfoncé   dans   les  chairs  de 
quelques  lignes,  11  eft  à  préfumer  que 
cette  méthode  a  toujours  fuffi  à  M.  Petit 
pour  éviter  la  faillie  de  fos  ^  puifqu'iî 
s'en  eft  toujours  contenté  ,   &  puifqu'ii 
dit ,  qu'en  la  fuivant ,  les  chairs  du  moi- 
gnon ôc  l'os  font  au  niveau  l'un  de  l'autre 
lorfque  le  malade  eft  guérie  &  que  fou- 
vent  même  la  cicatrice  eft  plus  enfoncée 
dans  le  centre  qu'à  la  circonférence  du 
moignon  (a). 


(a)  Les  Angîois  aiïurent  que  rincîfion  en  dewx  tems 
a  été  également  imaginée  par  M.  Chefelden ,  qui  Tavoit 
propofee  à  M.  Fern,  Ton  maître,  lorfqu'il  n'étoit  encore 
que  fon  élevé  ;  cela  peut  être.  Mais  M.  Chefelden  n'a 
pnblié  les  idées  fur  cet  objet  qu'en  174^  ,  à  la  fin  d'une 
Tradudion  en  anglois  d'un  Ouvrage  de  M  le  Dran ,  par 
M.  Gataker  5  tandis  que  M.  Petit  erfeignoit  cette  mé- 
thode dans  nos  écoles  publiques  plus  de  trente  ans  avant 
Tome  /.  e 
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On  trouvera  dans  le  chapitre  de  î'am* 
p'jtatioii  &  dans  celui  de  l'anévrifme  qui 
le  fuit  ,  les  obfervations  que  M.  Petit 
avoit  données  à  l'Académie  Royale  des 
Sciences  fur  la  formation  du  caillot  ; 
moyen  dont  la  nature  fe  fert  pour  arrê- 
ter le  fang  dans  les  hémorragies.  Il  efl 
difficile  qu'une  vérité  foit  démontrée 
avec  plus  d'évidence.  J'ai  cependant  été 
témoin  qu'on  formoit  fourdement  des 
doutes  contre  elle;  tant  il  eft  vrai  qu'on 
trouve  toujours  des  efprits  qui  veulent 
fe  diftinguer  par  des  fentimens  oppofés 
à  ceux  qui  font  le  plus  foiidement  éta- 
blis. 

L'expérience  avoit  convaincu  M.  Petit 
que  la  ligature  des  vaiiîeaux,  dans  l'am- 
putation y  étoit  la  principale  caufe  des 
accidens  qui  terminent  îbuvent  la  vie 
des  malades  peu  de  tems  après  l'opéra- 
tion ,  par  la  violente  irritation  qu'elle 
produit  en  étranglant  les  chairs  que  le 
iil  embrafle.  L'embarras  où  ce  grand  Chi- 
rurgien fe  trouva  pour  une  hémorragie 
qui  furvint  le  vingt  -  unième  jour  après 
l'amputation  de  la  cuiiTe  de  M.  le  Mar- 
cotte époque  :  ce  n'efi  donc  pas  par  le  canal  de  M  Chefeif 
den  (ju'eiie  a  été  répandue  dans  toute  l'Europe. 
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quis  de  Rothelin ,  lui  fuggéra  l'idée  d'une 
machine  compreiîive ,  qu'il  fit  exécuter 
fur  le  champ  y  &  qui  eut  le  fuccès  le 
plus  éclatant.  Depuis  ce  tems-là ,  il  re- 
garda toujours  la  ligature  comme  ua 
moyen  dont  il  étoit  poiïible  de  fe  palTer  : 
il  la  jugeoit  cependant  indifpenfable  dans 
les  armées  ,  où  la  célérité  qu  exige  le 
fervice^  lorsqu'il  y  a  beaucoup  de  bleifés 
le  jour  ou  le  lendemain  d'une  bataille, 
ôc  la  nécefiîté  de  tranfporter  ces  blefles 
d'un  lieu  dans  un  autre ,  ne  permettent 
pas  de  fe  fervir  de  la  compreiîion  feule, 
ni  des  autres  moyens  que  la  pratique 
ordinaire  met  en  ufage  pour  arrêter  le 
fa  ng. 

Enfin  M.  Petit  entre  dans  les  détails 
les  plus  lumineux  fnr  tout  ce  qui  peut 
affurer  le  fuccès  de  l'opération  :  l'appli- 
cation de  l'appareil  ^  la  fituation  du  ma- 
lade &  du  moignon,  &  la  conduite  qu'il 
faut  tenir  dans  la  fuite  des  panfemens 
jufqu'à  la  guérifon ,  foit  par  rapport  à  la 
manière  de  panfer,  foit  par  rapport  aux 
différens  médicamens  qu'il  faut  employer 
fuivant  les  circonftances.  On  voit,  dans 
les  préceptes  qu'il  donne  fur  tous  ces 
objets,  une  attention  toujours  prévoyan- 
te ;  pour  éviter  l'irritation  &:  la  douleur 


ÎXvîîj  DiSCOVRS 

qui  font  les  accidens  les  plus  capables  deî 
contrarier  la  nature  dans  la  cure  d'une 
plaie  aufli  confidérable. 

Depuis  la  mort  de  M.  Petit ,  on  a 
beaucoup  difTerté  fur  différens  points  de 
l'amputation  des  membres ,  particulière- 
ment fur  la  faillie  des  os.  On  trouve 
dans  le  fécond  volume  des  Mémoires 
de  notre  Académie,  une  obfervation  de 
M.  Veyret  fur  la  réfe£lion  de  l'os  après 
l'amputation  de  la  cuiiTe.  Cette  opéra- 
tion avoit  été  faite  à  une  fille  âgée  de 
vingt-quatre  ans ,  affligée  depuis  douze 
d'un  fpina-ventofa  à  ia  jambe.  M.  Veyret^ 
habile  praticien^  crut  éviter  la  faillie  de 
l'os  en  faifant  l'incifion  en  deux  tems 
recommandée  par  M.  Petit.  La  ligature 
étant  faite  ,  il  ramena  la  peau  &  les 
chairs  au  delà  du  niveau  de  l'os,  de  forte 
que  celui-ci  paroiffoit  fort  enfoncé  dans 
les  mufcles;  mais  dans  la  fuite  ^  les  chairs 
l'ayant  abandonné  infenfiblement  ^  il  fit 
une  faillie  de  quinze  lignes  de  longueur, 
qu'on  fut  obligé  de  retrancher  avec  la 
fcie ,  pour  pouvoir  adapter  une  jambe  de 
bois  au  moignon. 

Cette  obfervation  fit  naître  dans  l'A- 
cadémie une  difcuffion  entre  Meffieurs 
Andouilld  Ôc  Bagieu  ^   pour   favoir  s'il 
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falîoît  f  dans  un  cas  f^^mblable ,  fcîer  la 
partie  excédente  de  l'os  ,  ou  fi  on  de- 
voit  confier  à  la  nature  le  foin  de  la 
retrancher  par  l'exfoliation.  Cette  dif- 
cufîion ,  encre  deux  praticiens  auiîî  di(^ 
tingués  5  devint  intéreifante  ;  chacun  rap- 
porta des  obfervations  fort  curieuf;2s  pour 
faire  valoir  fon  opinion. 

Mais  que  la  réfedion  de  Tos  avec  la 
fcie,  dans  un  pareil  cas  ,  foit  néceffaire 
ou  non,  on  pouvoit  croire  qu'il  y  avoit 
quelque  chofe  de  mieux  à  faire  pour  le 
progrès  de  l'art  ;  c'étoit  de  prévenir  la 
faillie  de  fos.  Or  ,  dans  la  fuppofition 
que  cette  faillie  dépendit  de  la  manière 
de  couper  les  chairs  dans  fopération  , 
il  eût  été,  en  effet 5  bien  plus  avanta- 
geux de  réformer  cette  manière  d'opé- 
rer 5  pour  éviter  riiiçonvénient  dont  il 
s'agit.  C'eft  ce  que  M,  Louis  propofa  de 
la  manière  que  je  vais  i'expofer. 

Il  eft  certain  que  la  faillie  des  os  n'aura 
jamais  lieu  tant  qu'ils  feront  immédia- 
tement environnés  par  la  maffe  charnue 
des  mufcles.  Cette  proportion  eft  incon- 
teftable.  On  ne  voit  point  cqx.  inconvé- 
nient arriver  à  la  jaiibe  ,  ni  à  favant- 
bras ,  parce  que  la  plupart  des  mufcles 
•qu'on  coupe  font  adhérens  aux  os  ^  ôc 
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contenus  par  des  aponévrofes  dans  leur 
fîtuation.  Dans  l'amputation  du  bras ,  il 
n'y  a  que  le  mufcle  biceps  qui  peut  fe 
retirer  vers  la  partie  fupérieure.  Le  bout 
de  riiumerus  refte  toujours  enveloppé 
des  niufcles  branchiaux  ,  &  des  exten- 
feurs  ^  retenus  ôc  fixés  par  leurs  adhé- 
rences à  l'os  même.  Mais  ii  n'en  eft  pas 
de  même  à  la  cuilTe  oia  il  n'y  a  que  le 
mufcle  crural  qui  foit  fixé  à  l'os  dans 
toute  fon  étendue  ;  les  mufcles  vafte- 
interne-,  vafte-externe  &  triceps  ont  auiïî 
des  adhérences  au  fémur  ,  mais  ils  n'y 
font  attachés  que  par  leur  bord  inté- 
rieur ;  le  refte  eft  libre  &  flottant  ;  enfin 
la  plupart  des  autres  mufcles  qui  font 
mouvoir  la  jambe  n'ont  aucune  conne- 
xion immédiate  avec  le  fémur  ;  de  ma- 
nière que  fi  )  après  l'amputation ,  aucun 
lien  ne  les  retient  à  l'extrémité  du  moi- 
gnon y  ils  peuvent  fe  retirer  vers  leurs 
attaches  fupérieures^  &  îaiffer  l'os  dénué 
dans  une  longueur  plus  ou  moins  con- 
fidérable.  C'efl:  donc  pour  prévenir  cette 
dénudation  confécutive  que  M.  Louis  a 
imaginé  de  fixer  d'abord  les  chairs  par 
une  ligature  ,  de  couper  d'un  feul  trait 
la  peau  &  les  mufcles  jufqu'à  l'os^  d'oter 
enfuite  la  bande  qui  fixoit   les   chairs  ^ 
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pour  donner  aux  mufcles  ,  qui  ne  font 
point  aclhérens  à  i'os  ,  la  liberté  de  fe 
retirer  ;  cela  fait  ^  de  couper  avec  un 
biftouri  les  adhérences  du  crural  ^  des 
vaftes  j  &  du  triceps  avec  l'os ,  de  rele- 
ver toutes  ces  chairs  avec  la  compreffe 
fendue ,  &  de  fcier  i'os  trois  travers  de 
doigts  plus  haut  qu'on  ne  i'auroit  fait  i\ 
on  l'eût  fcié  au  niveau  des  chairs  affer- 
mies par  la  ligature.  C'eft  ainfi  que  M, 
Louis  réfervoit  une  longueur^fdffifante 
du  corps  charnu  des  mufcles,  pour  four- 
nir à  leur  rétra£tion  confécutive  ,  fanç 
que  fos  en  fat  dénué  aux  approches  du 
terme  de  la  guérifon. 

Cette  do6iriné  émanée  d'un  praticien 
qui  s'eft  toujours  difîingué  dans  fon  art, 
a  fixé  l'attention  de  tous  les  Chirurgiens 
de  l'Europe  ;  les  uns  ont  applaudi  aux 
vues  de  M.  Louis;  ks  autres  ont  mis  en 
pratique  fa  méthode ,  dont  ils  n'ont  pas 
obtenu  tout  le  fuccès  qu'ils  en  attendoient; 
mais  il  y  en  a  qui  ,  fans  rien  propofer 
de  plus  raifonnabie  ^  ont  condamné  fes 
principes  avec  une  dureté  fcandaleufe, 
dont  fart  ne  pouvoit  retirer  aucun  fruits 
il  efi:  bien  permis  d'être  d'un  fentiment: 
contraire  à  cc^lui  de  M.  Louis  ;  &  fan& 
doute   qu'il    ne    s'en    offenfera   jamais  5, 

e  ïv- 
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lorfcfue  5  dans  une  dîfcuilion  utile  à  rhu- 
manité^  on  obfervera  les  égards  que  des 
hommes ,  des  confrères ,  fe  doivent  mu- 
tuellement :  telles  font  mes  difpofîtions  ; 
auffi  je  ne  crains  point  qu'il  refufe  fon 
approbation  à  quelques  obfervations  que 
je  vais  oppofer  à  fon  fentiment^  fi  elles 
juftifîent  la  méthode  de  M,  Petit  dans 
l'amputation. 

La  connoîffance  que  M.  Louis  avoit 
de  la  dirpofition  naturelle  des  mufcles 
qu'on  doit  couper  dans  l'amputation  de 
la  cuiiTe  5  lui  avoit  fuggéré  l'idée  de  fa 
méthode  :  comme  la  plupart  de  ces  muf^ 
des  n'ont  aucune  abhérence  avec  le 
fémur  y  &  qu'ils  font  ifés  enfemble  par 
un  tifTu  cellulaire  lâche  &  extenfible  y  iî 
avoit  cru  qu'après  leur  feâion  ^  ils  con- 
fervoient'  la  liberté  de  fe  retirer  vers 
ieurs  attaches  fupérieures ,  &  d'abandon- 
ner ain(i  l'extrémité  de  l'os  :  mais  l'ob- 
fervation  nous  apprend  que  cette  difpo- 
fition  change  dans  fétat  contre  nature, 
ôc  que  les  mufcles ,  qui  font  coupés  au 
niveau  de  l'extrémité  de  l'os  ,  n'ont 
point  la  liberté  de  fe  retirer ,  lorfque  les 
circonflances  font  favorables  :  je  m'ex- 
plique. 

Je  fuppofe  qu'on  coupe  la  cuiffe^  fui- 
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vant   la  méthode  de    M.   Petit  ^   à  un 
homme   bien   conilitué    d'ailleurs  :  à  la 
levée  du  premier   appareil  ^   on  trouve 
toutes   les  parties  molles  ,  qui    ont  été 
coupées  ,  adhérentes  les   unes  avec  les 
autres  ^   non -feulement  par   le  fang  quî 
s'eft   épanché  dans  leurs   interitices  ^   ôc 
qui    s'y   eil:    coagulé  ,   mais  encore  par 
l'inflammation    qui  a  précédé   la  fuppu- 
ration  ;  toutes  ces  parties  font  tellement 
confondues  enfemble  qu'on  ne  diftingue 
plus  ni  mufcles  ni  aponévrofes ,  ni  tifTu 
cellulaire ,  &c.  Il  n'y  a  plus  de  lignes  quî 
les  féparent  ;  la  peau  ,  quoique  confer- 
vée  plus  longue  que  le  niveau  des  chairs 
par  lincifion  en  deux   tems  ,  eft  adhé- 
rente à  leur  bord  ,   qu'elle  n'abandonne 
plus  ;  les  extrémirés   coupées   des   muf- 
cles font   retenus  par  le  tiilu  cellulaire 
avec  lequel   elles   ne  font   plus   qu'une 
même  malle  :  enfin  les  chairs  qui  envi- 
ronnent Fos  5  y  font  collées  dans  toute 
fa  circonférence  ,  &  fixent ,  fur  ce  point 
d'appui  ^  les   mufcles  à   l'extrémité    du 


moignon. 


lais   dans  cet   état  la  moindre  vio 
lence    peut    détruire  les   adhérences   df 
toutes  ces  parties ,  &  donner  lieu  par-là 
à  la  dénudation  confécutive  de  l'os  :  les 
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pièces  de  l'appareil  mal  appliquées ,  Tu- 
fage  des  médicamens  trop  irritans  ^  la 
douleur  &  les  mouvemens  convulfifs  des 
fibres  mulculaires ,  excités  par  la  liga- 
ture des  vaiffeaux;  la  pourriture  qui  fur- 
vient  en  conféquence  de  l'étranglement 
des  chairs  que  cette  ligature  embraffe  ; 
les  maiivaifes  qualités  du  pus  ,  devenu 
trop  acre  par  {on  fëjour;/les  abcès  qui 
fe  forment  dans  les  interflices  des  muf- 
cies  à  l'extrémité  du  moignon;  les  mou- 
vemens indifcrets  du  membre  qui  a  fubi 
l'amputation  j  &c.  Toutes  ces  caufes  peu- 
vent produire  la  faillie  dé  l'os  ^  en  rom- 
pant les  liens  que  la  natere  avoit  formés 
pour  retenir  les  chairs  au  niveau  de  fon 
extrémité  coupée. 

M.  Louis  a  très-bien  obfervé  ces  cau- 
fes accidentelles  de  la  dénudation  de 
l'os;  mais  elles  n'exigent  point  qu'on  ré- 
forme la  méthode  de  M.  Petit  ;  il  eft 
aifé  au  contraire  de  démontrer  que  Fin- 
ciiion  en  deux  tems  contribue  plutôt  à 
la  prévenir.  Lorfqu'on  fe  contente  d'in- 
cifer  la  peau  ôc  les  chairs  ,  d'un  feui 
trait^  jufqu'à  l'os,  à  la  levée  du  premier 
appareil  on  trouve  ^  le  plus  fouvent  ^ 
que  la  peau  laiffe  les  chairs  à  découvert 
..dans  une  étendue  plus  ou  moins  confi- 


PRELIMINAIRE, 


Ixxv 


dérabie  ^  foit  que  le  gonflement  qui  eft 
furvenu  au  moignon  l'ait  obligé  de  fe 
retirer.,  foit  que  le  bandage  mal  appliqué 
l'ait  repouilée.  Elle  fe  fixe  dans  cet  en- 
droit par  l'adhérence  qu'elle  contraâe 
avec  les  parties  qu'elle  couvre  y  de  forte 
que  n'ayant  point  l'ampleur  convenable 
pour  fuivre  les  chairs  à  mefure  qu'elles 
le  dépriment ,  elle  les  empêche  ée  s'ap- 
procher de  Tos  en  les  retenant  de  foiî 
côté,  &  rend,  par  ce  moyen,  le  moi- 
gnon plus  ou  moins  conique.  îl  eft  donc 
bien  avantageux  d'avoir  confervé  affez 
de  peau  ,  non  -  feulement ,  pour  que  , 
malgré  le  gonflement  du  moignon,  elle 
puiflé  fe  fixer  au  bord  des  chairs  ,  mais 
encore  pour  qu'elle  puiffe  les  fuivre  li- 
brement à  mefure  que  la  plaie  diminue 
de  diamètre ,  ou  que  fes  bords  s'appro- 
chent de  l'os  par  les  progrès  de  la  fup- 
pufation(fl).  îl  faut  confidérer,  d'ailleurs, 
que  toutes  les  parties  charnues  du  moi- 
gnon ,  doivent  fe  déprimer  ou  s'effacer 
au  point  de  permettre  à  la  peau  de  venir 


{a)  Voyez  ]e  Mémoire  de  M.  Fabre  fur  la  réunion. 
des  plaies  &  des  uiceros  avec  perte  de  fubiîance ,  dans 
le  Tome  ÏV  ,  des  Mémoires  de  l'Académie  Royale  de 
Chirurgie, 
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fe  réunir  à  l'os  même  ;  ii  faut  conft* 
dérer  encore  qu'après  Ja  formation  de 
la  cicatrice  ^  le  moignon  refte  conique 
pendant  quelque  tems  par  l'état  de  dé- 
preffion  ou  toutes  les  parties  ont  été 
réduites  ;  mais  qu'enfuite  le  retour  de 
l'embonpoint  leur  rend  à  peu  près  le 
volume  qu'elles  avoient  perdu  par  J'amai- 
griffement  &  la  fuppuration.  Or  fi,  dans 
l'opération,  la  peau  n'a  pas  été  confervée 
plus  longue  que  le  niveau  de  l'extrémité 
de  l'os  oi^i  elle  doit  fa  réunir  ,  elle  fe 
prêtera  moins  ,  après  la  cicatrifation  ,  à 
l'augmentation  du  volume  des  parties 
qu'elle  couvre  ,  elle  fera  bridée  &  le 
moignon  reliera  conique  ;  au  lieu  que  , 
fi  on  en  a  réfervé  un  pouce  ou  deux 
de  plus  par  l'incifion  en  deux  tems ,  les 
niufcies  &  le  tiflu  cellulaire  auront  la 
liberté  de  s'étendre  à  mefure  ^  que  leur 
volume  augmentera ,  &  la  furface  du  moi- 
gnon acquérera  ,  à  peu  de  chofe  près  ^ 
le  même  diamètre  que  la  cuiffe  avoit 
dans  cet  endroit  lorfqu'elle  étoit  dans 
l'état  fain.  ' 

Telle  eft  la  marche  de  la  nature ,  Ôc 
M.  Petit  l'avoit  bien  obfervée.  Il  fe  con- 
tentoit  de  couper  les  chairs  le  plus  éga- 
lement  qu'il   lui   étoit  pofTible  ,  Ôc  de 
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manîere  qu'elles  ne  débordaffent  que  ds 
quelques  lignes  le  niveau  de  l'os,  parce 
qu'il  favoic  que  le  fang  coagulé  &  i'in^ 
flammation  les  iixoient  à  l'extrémité  du 
moignon.   En  faifanc  l'incifion   en  deux 
tems,  il  confervoit  de  la  peau  un  pouce 
ou  deux  de  plus  ,  parce  qu'il  prévoyoit 
qu'elle  devoir  fe  réunir  à  l'os  même^  & 
qu'elle  devoir  avoir  affez  d'ampleur  pour 
permettre  au  moignon  d'acquérir^  après 
la  guérifon  ;  une  furface  d'un  diamètre 
fuffifant   po,ur  y  adapter   commodément 
une  jambe  de  bois.  Il  évitoit  d'ailleurs 
dans  les  panfemens  rout  ce  qui  pouvoit 
détruire  les    adhérences    qui    reten oient 
les  chairs  au  niveau  de  l'os  ;  Ôc  pour  les 
y  fixer  avec  plus  de  fureté ,  il  avoir  en- 
core l'artention  de  les  foutenir  avec  des 
bandellettes  emplaftiques ,  appliquées  en 
croix  à  l'extrémité    du    moignon  y   &c. 
Mais  pourquoi ,  malgré  cette  méthode  , 
malgré  ces  précautions  ,  malgré  même 
celle  de  fcier  l'os  trois  travers  de  doigts 
plus    haut    que    le    niveau    des    chairs , 
comme  M.  Louis  l'a  recommandé  ;  pour- 
quoi, dis-je,  malgré  tanr  de  moyens  d'é- 
viter la  failHe  de  l'os ,  cette  faillie  a-r-elle 
lieu  dans  certaines  circonftances  ?  L'ob- 
fervation  va  encore  nous  fervir  à  réfoudre 
ce  problème. 
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En  lifant  les   diitérens  écrits  qu'on  a 
publiés   fur  la  dénuclation  des  os  après 
ramputation ,  on  eft  frappé  de  voir  que 
tous  les    malades  ,    qu'on  a  cités    pour 
exemples^   étoient  dans   un  état  de  dé- 
périfTement  ^  ou  afledés  de  quelque  vice 
intérieur.  La  fille  âont  j'ai  parlé  ,  à  la- 
quelle M.  Veyret  fut   obligé  de  refcier 
i'os  qui  excédoit  de  quinze  lignes  le  ni- 
veau des  chairs,  avoit  depuis  douze  ans 
un  fpina-vemofa  à  la  jambe.  L'os  fut  en- 
core faiilant  &  dénué  dans  unfoldat -au- 
quel M.  Âilouel  avoit  coupé  la  cuilTe. 
Ce  foldat  avoit  reçu  un  coup  de  feu  au 
genou  ;  un  mois  ou  fix  femaines  après  fa 
bleUure  ,  il  étoit  épuifé  par  la  diète  fé- 
vere  qu'il  avoit  obfervée  5  par  une  fup- 
puration  abondante j,  &  par  plufieurs  dé- 
pôts  confidérabies    qui  s'étoient   formés 
dans  la  cuiffe  \  les  douleurs  vives  qui  le 
tourmentoient  ,  le  déterminèrent  à  de- 
mander lui  -  même  l'opération.  On  cite 
encore  deux  exemples  de  dénudation  de 
l'os  dans  deux  malades,  auxquels  Meilleurs 
Pouteau  ôc  Puy ,  habiles  Chirurgiens  de 
Lyon  5    firent  l'amputation  de  la  cuiffe 
fuivant  la  méthode  de  M.  Louis.  Un  de 
ces  malades  avoit  été  extrêmement  aftoi- 
bii  par  les  douleurs  ôc  par  les  remèdes 
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qu'on  lui  donnoit  depuis  trois  ans  pour 
une  anchiiofe  au  genou  ,  dans  laquelle 
rextrémité  inférieure  du  fémur  &  la  par- 
tie fupérieure  du  tibia  &  du  péroné  , 
fe  trouvèrent  rongées.  L'autre  malade 
étoit  également  attaqué^  d'une  anchiiofe 
ulcérée  avec  carîe  au  genou  ^  accom- 
pagnée d'une  fuppuraîion  féreufe  ,  la- 
quelle s'écendoit  jufqu'à  la  partie  moyenne 
de  la  cuilTe.  Quoique  ^  dans  ce  dernier 
malade  ^  le  fémur  fût  très  enfoncé  dans 
les  chairs  lorfque  l'amputation  fut  ache- 
vée ,  un  mois  après  la  faillie  de  l'os- 
devint  fi  confidérable  ,  que  M,  Puy  fut 
obligé  de  le  refcier  au  niveau  des  chairs; 
&,  malgré  cette  réfedion^  la  faillie- au- 
gmenta encore  au  point  qu'on  eut  été 
obligé  de  fcier  l'os  une  troifieme  fois, 
fi  le  malade  n'étoit  pas  mort.  Enfin^  M. 
Louis  lui-même  n'a  point  évité  que  le 
moignon  ne  devînt  un  peu  conique  dans 
un  malade  qni  avoit  avant  l'opération 
les  mufcles  de  la  cuiiTe  dilacérés  par  la 
purulence  (a). 

Il  faut  donc  que,  dans  ces  cas,  il  exifte 
une  caufe  infurmontabie  de  la  dénuda- 


{  a)   Voyez  le  quatrième  Volume    des   Mémoires   de 
TAcddémie  Royale  àe  Chirurgie,  pag.  58, 
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tion  de  l'os  :  il  ne  fera  pas  difficile  de 
la  découvrir,  Ci  l'on  fe  rappelle  ce  que 
nous  avons  dit  des  adhérence?  qui  fixent 
l'extrémité  des  mufcles  au  niveau  de  l'os. 
Nous  avons  fuppofé  l'amputation  de  la 
cuifle  faite  à  ua  homme  bien  conftitué 
dailleurs ,  'à  un  homme  dont  les  liqueurs 
n'ont  fouffert  aucune  altération.  On  fait 
quej  dans  cet  état,  le  fang  &  la  limphe 
forment ,  dans  les  plaies  récentes  ,  des 
adhérences  folides  ,   foit   qu'ils  fe  coa- 
gulent fimplement  lorfqu'ils  font  extra- 
vafés  )  foit  que  l'inflammation  augmente 
leur  ténacité  ;  auffi  voit-on  que  dans  ce 
cas,  les  chairs  reftent  conflamment  fixées 
à  l'extrémité  du  moignon,  pour  peu  qu'on 
évite  les  caufes  accidentelles  qui  font  ca- 
pables de  rompre  les  liens  qui  les  retien- 
nent ;  mais  il  n'en  eft  pas  de  même  dans 
les  fujets  dont  le  fang  &  la  limphe  font 
altérés  ,  appauvris  ;   dans   les    fujets    où 
ces  fluides  prefque  diifous  n'ont  pas  la 
confiftance   néceflaire   pour  former    des 
adhérences  capables  de  lier  enfemble  ôc 
de  retenir  dans  un  point  fixe  les  parties 
divifées.  Tels   étoienc  les   malades  dans? 
lefquels  on  a  vu   que  la  dénudation  de 
l'os,  après  l'amputation,  a  été  inévitable. 
Le  fang  coagulé  ôc  l'inflammation  qui  a 
/  précédé , 
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précédé  -^  ont  bien  pu  ^  pendant  quelque 
tems ,  retenir  les  chairs  au  niveau  de 
l'extrémité  de  l'os  ,  mais  ces  liens  n'é^ 
toient  pas  affez  folides  pour  réfifter  à  la 
moindre  force  qui  tendoit  à  les  rompre; 
les  chairs  ne  tenoient  ^  pour  ainfi  dire  5  à 
rien^  parce  que  les  fluides  qui  dévoient 
fournir  le  gluten  propre  à  les  fixer  ^  ne 
pouvoient  acquérir  affez  de  confiftance  & 
de  folidité  pour  s'oppofer  à  leur  rétra£l:ionb 
Ainfi  ,  les  fibres  mufculaires  étant  dé- 
gagées de  tout  lien,  l'irritation  excitée 
par  les  panfemens  &  par  FaÊlion  d'un  pus 
acre  &  fanieux ,  les  faifoit  retirer  chaque 
jour  vers  leurs  attaches  fupérieures  en 
excitant  leur  irritabilité.  Peut-être  aulîî 
que  leur  tiffu  étoit  infenfiblement  dé- 
truit, anéanti  par  les  mêmes  caufes  ;  mais 
quoi  qu'il  en  foit,  l'os  reftoit  dénué  mal- 
gré qu'on  eût  confervé  à  la  maffe  charnue 
des  mufcles  une  longueur  excédente  de 
plufieurs  pouces. 

Mais  l'expérience  nous  démentiroit  lî 
nous  difions  que  la  dénudation  de  l'og 
a  Jieu  dans  tous  les  malades  qui  font 
exténués ,  ou  qui  font  affeâ:és  de  quel- 
que vice  intérieur.  Les  liqueurs  peuvent 
avoir  des  modifications  différentes  dans 
le  cours  d*une  même  maladie.  Dans  la 
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vérole,  par  exemple,  ôc  dans  les  écrouel-. 
les ,  le  fang  Ôc  la  lymphe  peuvent ,  dans 
un  certain  degré  de  la  maladie ,  être  fuf- 
ceptibles  de  s'épailîir  ôc  de  fournir  un 
gluten  folide  ;  au  lieu  que ,  dans  un  autr» 
tems  ,  le  progrès  du  mal  aura  détruit 
leur  confiftance.  Auffi  voit-on  que  cer- 
tains véroles  ou  écrouelleux  guériflent 
promptement  de  l'amputation  ,  comme 
M.  Petit  l'a  obfervé ,  tandis  que  cette 
opération  ne  réulîit  pas  de  la  même  ma- 
nière dans  d'autres  fujets  affe£lés  des 
mêmes  maladies  ,  mais  dont  les  fluides 
font  tombés  en  diffolution  ;  ce  qui  eft 
encore  une  preuve  eonfirmative  de  nos 
principes. 

Il  eft  donc  des  cas  où  la  dénudation 
de  l'os  eft  inévitable ,  quelque  méthode 
qu'on  fuive ,  ôc  d'autres  ,  qui  font  les 
plus  ordinaires  ,  où  celle  de  M.  Petit 
fufFit  pour  l'éviter;  car  il  eft  certain  que 
les  mufcles ,  après  la  rétraâion  primi- 
tive qu'ils  éprouvent  dans  l'inftant  qu'on 
les  divife,  n'ont  plus  la  liberté  de  fe  re- 
tirer dès  que  la  coagulation  du  fang  Ôc 
de  la  lymphe ,  ôc  enfuite  l'inflammation  , 
les  ont  fixés  à  l'extrémité  du  moignon. 
Il  fufîit  donc  de  les  couper  le  plus  éga- 
lement qu'il  eft  poffible,  au  niveau  de 
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l'extrëmité  de  l'os,  puifquils  ne  doivent 
plus  l'abandonner  fi  le  membre  refte  dans 
un  parfait  repos  ,  ôc  fi  on  évite  tout  ce 
qui  peut  rompre  les  liens  qui  les  retien- 
nent. Or  y  en  fuppofant  que  ,  dans  ce 
cas  5  on  conferve  à  la  mafîe  charnue  des 
mufcles  une  longueur  qui  Qxctàt  de  deux 
ou  trois  pouces  l'extrémité  de  l'os;  que 
deviendront  ces  chairs  ifolées,  fans  point 
d'appui^  ôc  au  centre  defqu elles  il  y  a 
le  vuidê  que  l'os  occupoit  ?  Conçoit-on 
bien  comment  la  cicatrice  pourroit  fe 
faire  dans  un  pareil  moignon  f 

Cependant  il  fembleroit  que  la  mé- 
thode de  M.  Louis  conviendroit  du  moins 
dans  les  cas  dont  nous  venons  de  parler , 
où  la  dénudation  de  l'os  eft  inévitable; 
mais  comment  les  reconnoître,  ces  cas? 
puifque  cette  dénudation  n'arrive  point 
dans  tous  les  malades  qui  font  exténués, 
ou  affedés  d'un  vice  intérieur  :  ôc  en  fup- 
pofant même  qu'on  les  diftinguât  ,  ne. 
faudroit-il  pas  encore  attendre  que  l'ex- 
périence nous  eût  appris  s'il  ne  feroit  pas 
plus  avantageux  de  s'expofer  à  fcier  l'os 
une  féconde  fois ,  ou  d'attendre  que  la 
nature  en  retranchât  elle-même  la  partie 
excédente,  que  de  pratiquer  une  méthode 
infolite,  par  laquelle  on  n'évite  pas  même 
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nécefTairement  Finconvénient  dont  iî  e^ 
queftion  5  lorfque  îes  fluides  altérés  ne 
peuvent  pas  fournir  un  gluten  afiez  folide 
pour  iixçr  les  chairs  à  l'extrémité  du  moi-^ 
gnon. 

Ce  n  étoit  donc  point  fur  la  manière 
de  couper  les  chairs  dans  l'amputation  ^ 
qu'on  devoit  exercer  fon  génie.  Celui  qui 
,  trouveroit    le   moyen    d'arrêter   le    fang 
avec  fureté  fans  faire  la  ligature  des  vaif- 
féaux  ,  de  la  manière  qu'on  la  pratique 
aujourd'hui ,  mériteroit   bien  mieux   de 
i'humianité,  Lorfqu'Ambroife   Paré  ima-^ 
^ina  de  lier  les  vaifTeaux ,  il  fit  faire  un 
grand  pas  aux  progrès  de  fart,  en  prof- 
çrivant  les  moyens  5  aulTi  infidèles  que 
dangereux  ^  dont  les  anciens  fe  fervoient 
pour  arrêter  le  fang  :  mais  ce  père  de  la 
Chirurgie  Françoife  ne  comprenoit  dans 
la  ligature  que  l'artère  feule  qu'il  falloit 
lier  ;  il  efl  vrai  qu'on  a  éprouvé  quelque^ 
fois    que  l'impuifion   du  fang  ou   queU 
qu'autre  caufe  faifoit  manquer  cette  liga- 
ture i  mais  pourquoi  n'a-t-on  pas  cherché 
à  l'affermir  par  un  autre  moyen  que  celui 
d'embraifer  avec  le  fil  beaucoup  de  chairs 
qu'on  étrangle  avec  violence  ?  Tous  les 
praticiens  conviennent  que  cette  manière 
de  lier  Iqs  vailTeaux  eft  la  caufe  des  acci- 
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dens  les  plus  terribles  ^  fur  tout  lorfque 
les  malades  ont  toutes  leurs  forces, ^om- 
me  le  jour  ou  le  lendemain  d'une  bataille  ^ 
auflî  combien  peu  de  ces  malheureux  , 
qui  fe  facrifient  pour  la  patrie  ,  fauve- 
t-on  de  la  mort  par  la  voie  de  l'ampu-' 
tation  !  M.  Petit ,  qui  connoiffoit  les  fu- 
neftes  effets  de  l'irritation  caufée  par  la 
ligature,  croyoit  qu  on  pouvoit  fubftituer 
à  ce  cruel  moyen  la  machine  compref- 
five  qu'il  avoLt  imaginée  dans  foccafion 
dont*nous  avons  parlé.  On  a  depuis  pro« 
pofé  l'agaric  de  chêne,  la  veiïie  appliquée 
feule  fur  le  moignon  ,  ou  conjointement 
avec  la  ligature  de  fartere ,  comme  Am- 
broife  Paré  favoit  imaginée,  &  comme 
on  dit  que  les  Anglois  la  pratiquent. 
C'eft  à  fexpérience  à  apprécier  ces  moyens. 
Enfin,  je  le  répète,  celui  qui  arrêtera  le 
fang  avec  fureté  ôc  dans  tous  les  cas  fans 
faire  la  ligature ,  comme  on  la  pratique 
aujourd'hui ,  fera  digne  des  plus  grands 
éloges,  &  de  la  récompenfe  la  plus  hono- 
rable. 

Nous  trouverons  dans  cet  Ouvrage 
bien  d'autres  objets  propres  à  exciter  notre 
émulation.  C'eft  à  préfent  que  nous  pou- 
vons  nous  flatter   que  la  Chirurgie  va 
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changer  de  face  ;  les  écrits  de  M.  Petit 
vont,  en  quelque  forte,  nous  communi- 
quer le  génie  qui  l'infpiroit.  Nous  ne 
nous  occuperons  plus  de  vaines  fpécula^ 
tions.  Nous  n'imiterons  point  ces  favans 
qui  fe  contentent  de  faire  l'hiftoire  chro- 
nologique des  opinions  des  anciens  & 
modernes  fur  les  maladies.  Nous  nous 
occuperons  uniquement  à  obferver  la  na- 
ture ,  comme  faifoit  M.  Petit ,  pour  re- 
culer les  bornes  de  l'art  dans  les  points 
^u  il  a  laifTés  imparfaits,  » 
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CHAPITRE   PREMIER. 

Des  Plaies  en  gêner aL 
§.  L 

ï>éfininon  &  Différences*. 

jlJ  E  mot  de  plaie  fe  prend  différemment^  ori 
s^'en  fert  pour  exprimer  toutes  fortes  de  folu^ 
lions  de  continuité  de  quelque  nature  qu'elles 
foient ,  fur-tout  celles  qui  font  fangîanntes  ou 
fuppurantes  ;  mais,  à  proprement  parlera  ia 
plaie  eft  la  foîuîion  de  continuité  récente , 
fanglaLTte  ,  fans  pourriture  ,  faite  aux  parties 
molles  &  par  caufe  externe.  On  nomme  cep(?n- 
dant  plaie  à  l'os  celle  qui  eft  faite  paç  un 
Tome  i,  A 
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infîrument  tranchant  qui  aura  coupé  la  chaîi' 

L<2S  différences  des  plaies  ie  tirent  de  leur 
caufe ,  en  ce  qu'elles  peuvent  être  faites  par 
des  iniîi'umens  tranchans,  piquans  ou  conton- 
dans. 

De  leur  d'aienfion  ,  en  ce  qu'elles  font 
longues,  courtes,  larges,  étroites,  profondes, 
fupertici  elles. 

De  leur  direélion,  par  rapport  aux  mufcles, 
aux  tendons,  aux  plis  ou  rides  de  la  peau  & 
à  la  direétion  du  corps  :  elles  font  appelées 
longitudinales ,  obliques  ou  tranfverfales. 

De  leur  (implicite ,  compofition  ou  compli- 
cation :  elles  font  appelées  JîmpUs  ,  lorfqu'il 
n'y  a  ni  perte  de  fubllai^ce,  ni  autre  accident 
ou  maladie  :  cotnpofées  ,  lorfqu'elles  ont  p'U- 
fieurs  angles  &  par  conféquent  plufieurs  lam- 
beaux i  compliquées  y  lorfqu'il  fe  joint  aux  plaies 
quelque  maladie  ,  qu'elles  font  accompagnées 
d'accidens  ,  ou  que  la  caufe  qui  a  blelTé ,  s'y 
trouve  renfermée. 

Elles  font  compliquées  de  maladie,  comme 
lorfqu'il  y  a  obftruâion  ,  fièvre  ,  maigreur , 
fcorbut ,  écrouelle  ,  vérole ,  &c. 

Elles  font  compliquées  d'accidens ,  comme 
lorfqu'il  y  a  douleur ,  inflammation ,  hémor- 
ragie ,  convulfion  ,  perte  de  fubfîance ,  con- 
tufion  ,  fièvre  ,  gangrené ,  reflux  de  matière 
purulente,  Sec. 

Elles  font  compliquées  de  caufe ,  comme 
lorfqu'un  éclat  de  grenade  ,  de  bombe ,  de 
pîerre  ,  de  bois  Ôc  autres  corps  qui  ont  fait; 
Içs  plaies ,  y  font  reliés. 
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Les  GÎfFérences  des  pla'.es  fe  tirent  auiïî  des 
îparties  qu'elles  afFedent  ;  car  les  unes  divifenÊ 
les  parties  molles  feiileaieiit,  Se  Its  autres  blef- 
feni  en  même  temps  lés  parties  dures ,  la  peau  j, 
la  graiiTe,  les  murdes,  lés  tendons,  les  nerfs, 
les  vâjlîeaux  fanguins ,  &c. 

Les  unes  Se  les  autres  font  à  la  tête,  à  la 
poitrine,  àù  bas  &  Ventre,  aux  extrémités  tant 
fupérieures  qu'inférieures. 

Les  figues  de5  plaies  font  diagnoflîcs  ou  pro-    $Ujjggi 
miofticsè  Entre  les  diagnoflîcs ,  les  Uns  font  à 
la  plaie  même;  la  vue,  le  doigt  &  la  fonde,     ' 
iious  font  connoître  l'état  de  la  folution  :  c'eft 
ce  que  les  Auteurs  ont  appelé  Jignes  Jenfîblesi 

A  l'égard  des  autres  lignes ,  il  faut  réfléchir 
&:  raifonner  pour  s'éclaûxir  fur  la  grandeur  & 
les  conféquences  d'une  plaie.  C'eft  auflî  ce  qui 
a  fait  que  ces  mêmes  Auteurs  ont  appelé 
cewyi-c\  Jignes  rationels^  telle  efl  î'adion  blelTéé 
qui  peut  être  abolie ,  diminuée  ou  dépravée*- 
Le  vice  des  excrétions  qui  peuvent  pécher  erit 
quantité,  en  qualité,  qui  peuvent  prendre  Une 
Voie  extraordinaire;  comme  lorfque  les  Urines 
fortent  par  la  plaie j  oii  lorfque  le  fang  d'une 
plaie  fort  par  la  bouche  j  par  l'aoUs  ou  pat 
ruretre. 

Le  troifleme  ligne  efl  la  douleur  plus  ott 
rnoins  vive  :  elle  le  fait  fentir  à  là  partie  bief- 
fée,  auquel  cas  elle  efl;  appelée  idiopatique ^ 
ou  dans  une  partie  éloignée,  ce  que  nous  appe- 
lons douleiir  fympathique. 

Le  prognoflic  des  plaies  fe  tire  de  tontes  îeâ 
différences  par  rapport  à  la  partie  blefleé  ,  à  là 
caufe ,  à  la  figare ,  à  la  ditedion ,  à  la  gran-* 
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deiir  ,  à  la  fimplicité  ,  &:  à  la  complication  ; 
foit  par  la  caufe,  par  la  maladie  qui  s'y  joint, 
ou  par  les  accidens  qui  furviennent ,  &c. 

On  diltingue  quatre  temps  dans  les  plaies  : 
les  plaies  fe  réunifl^ent  &  fe  terminent  fans  fup- 
puration  ;  c'eft   ce  que  les  anciens  ont  appelé 
réunion  félon  la  première  intention  de  la  nature  ; 
ou  elles  fe  réunilTent  après  avoir  fuppuré;  c'eft 
-    ce  qu'ils  ont  appelé  réunion  félon  la  féconde 
intention. 
Premier       Dans  le  premier  temps  qui  précède  la  fup- 
Étmps.       puration,  la  plaie  e(t  d'abord  faigiiante;  le  fang 
s'arrête  enfuite  par  fa  coagulation  qui  forme  un 
caillot  à  l'embouchure  de  chaque  vaifleau;  en- 
fuite  il  ne  fort  plus  que  de  la  lymphe  qui  s'é- 
'  paifTit  d'abord  comme  le  fang,  &  l'un  &  l'autre 
collent  l'appareil ,  &  le  rendent  adhérent  à  la 
plaie;  il  devient  enfuite  humide,  parce  que  la 
férofité  fe  fépare  foit  de  la  lymphe ,  foit  du 
fang;  l'écoulement  de  cette  férofité  efl.  quel- 
quefois trop  abondant  &  continuel;  c'eft  lorf- 
que  la  plaie  pénètre  dans  le  ventre,  dans  les 
cavités  àes  articulations,  dans  celles  d^s  gaines 
i:5es  tendons ,  dans  les  glandes  falivaires  &  dans 
les  vailleaux  excrétoires  des  autres  glandes. 
Deuxie-      Quand  les  plaies  fuppurent  ,   on  confidere 
me  temps,    fî  cette  fjppuration  eft  louable  ou  non;  fi  elle 
vient  feulement  de  la  furface  des  parties  divi- 
fées,  elle  eft  moins  abondante  que  lorfqu'elîe 
vient  en  même  temps  des  parties  voifines  en- 
flammées Se  fuppurées. 

Les  caules  qui  occafionnent  la  fuppuration 
•     furabondante ,  font  fouvent  les  corps  étrangers,, 
l'irritation,  rengorgeaient,  l'inflammation. 
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La  fuppuration  devient  vicieufe,  lorfque  le 
malade  n'obrervre  point  le  régime ,  lorfqu'il 
n'eu  point  évacué ,  lorfqu'on  néglige  de  tirer 
]es  corps  étrangers  ,  lorfqu'on  panfe  la  plaie 
durement  ou  avec  des  médicament  capables 
d'irriter ,  &c. 

La  fuppuration  eft  lente  à  fe  former  dans^ 
les  plaies  contufes  ;  mais  auiïl  elle  y  eft  plus 
abondante.  On  peut  dire  la  même  chofe  de^ 
plaies  qu'on  aura  fatiguées  avec  des  tentes  ou 
des  bourdonnets ,  de  celles  qui  ont  été  long- 
temps expofées  à  l'air,  &  de  toutes  celles  dans- 
les  traîtemens  defquelles  on  aura  négligé  le 
régime  convenable. 

Aux  mélancoliques  elle  efl  tardive,  Se  n'eO: 
pas  toujours  louable  ;  elle  eft  très  -  mauvaife 
pour  Pordinaîre  aux  véroles,  aux  fcorbutiques, 
aux  fcrophuîeux  &  aux  galeux. 

Elle  fe  fait  plus  lentement  dans  les  vieillards 
que  dans  les  jeunes  gens  ",  elle  eft  plus  prompte 
au  printems  &  en  automne ,  qu^en  hiver  8c 
pendant  les  grandes  chaleurs  de  fêté. 

Elle  efl;  lente  lorfque  le  fang  eft  féreux  3, 
Torfque  le  voifinage  de  la  plaie  eft  œdémateux, 
ou ,  fi  elle  devient  abondante,  elle  n'eft  pas 
louable.  Lorfque  le  fajet  eft  fanguin ,  8c  qu'il 
y  a  une  fluxion  phlegmoneufe,  la  fuppuration 
eft  quelquefois  plus  abondante  qu'il  ne  faudroit  > 
mais  elle  eft  pour  ^ordinaire  d'une  bonne 
C[u  alité» 

Lorfque  la  quantité  du  pus  qui  fort ,  eft  fura^- 
boudante  ,  indépendammenr  des  corps  étran- 
gers qui  peuvent  en  être  la  caufe,  il  faut  exa» 
çnnejc  fi  cette  fiuabondaiice  dépend  de  quel- 
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^ue?  finus  ou  çUpiers^  pu  de  quelque  vice  in- 
terne, ou  fi  le  malade  obferye  bien  le  régime, 
Qn  peut  préfumer  qu'il  y  a  quelques  finus , 
lorfque  Hnflammaiion  a  été  grande,  que  la  fup- 
puration  a  été  lente,  Se  que  la  partie  ne  ç'ell: 
pas  complètement  dégorgée. 

Quand  îa  fuppu ration  d'une  plaîe  n'efl  pa$ 
^uïTî  abondante  qu'elle  déyoit  l'être ,  qu'elle 
pu  f^nieufe,  que  les  bords  font  durs,  doulou- 
l'eux,  il  faiit  s'en  méfier;  car  il  arrive  fouvent 
l^ue  cette  plaie  fe  convertit  en  ulcère  virulent^ 
piaîin  8ç  de  difficile   confolidation. 

Les  bords  d'une  plaie,  doivent  s'abaifler  à 
proportion  qu'elle  fuppurei  &  s'ils  diminuent 
plus  que  cette  proportion  ne  femble  l^exiger, 
pn  n'a  rien  à  craindre,  fi  le  malade  fe  porte 
bien  d'ailleurs;  car  c'efl  une  preuve  que  ce 
qu'il  y  avoit  de  gonflement  au  voifinage  ,  fe 
termine  par  réfolution. 

La  fuppuration  e(l  louable ^  lorfqu'elle  fe  fait 
par  gradation  ,  qu'elle  eil  proportionnée  à  I4 
grandeur  de  la  divilion  ,  au  gonflement  Se  à 
l'inSammation  de  k  plaie,  &  fi  le  pus  eft  blanc^ 
égal  3<  fans  odeur  5  mais  fi  à  mefure  que  la 
fi|ppuration  diminue  j  êç  que  li^s  environs  de 
|a  plagie  s^affaiirent ,  le  malade  ^  plus  de  fièvre  j 
qu'il  ait  du  dégoÛE  ,  de  l'infomnie  ,  des  frif- 
ïons  Se  autres  àccidens  dont  nous  parlerons 
ailleurs ,  on  doit  craindre  le  reflux  du  pus  dans 
|a  malTe  du  fang. 

•  Le  reflux  des  matières  piuiilentes  n*a  ppini 
échappé  à  la  connpiflTance  des  anciensc  Ils  ant 
obfqrvé  que  le  pus  fç  jetto.iî  de^  parties  exter^ 
nés  fur  Igs  intçrneSj  q]^  àqs  parues  nobles  feç 
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celles  qui  le  font  moias;  que  le  pus  qui  ren- 
troit  fe  vuidoit  quelquefois  par  les  felies  Se 
les  urines.  Ce  qui  les  a  fur-tout  étonnés,  c'eft 
de  voir  dans  des  ulcères  des  bras  8c  des  jambes 
les  matières  prendre  ces  routes.  Quelques-uns 
d'entr'eux  ont  été  fi  bien  au  fait  du  rapport 
qui  eft  entre  le  pus  &  les  déjeâions  ,  qu'ils 
nous  font  remarquer  que  quand  la  plaie  fup- 
pure  peu,  les  excrémens  en  font  beaucoup  plus 
chargés  que  lorfqu'elle  fuppure  davantage.  Dans 
l'ouverture  des  cadavres  de  ceux  qui  font  morts 
à  la  fuite  de  pareils  fymptômes,  ils  ont  été  fur- 
ptis  de  ne  point  trouver  de  route  de  com- 
munication entre  la  plaie  &  les  reins ,  les^  ure- 
tères 5  la  veffie  ou  le  reâum.  Pour  expliquer 
ce  phénomène  ,  les  uns  fe  font  contentés  de 
dire  que  tout  le  corps  étoit  tranfpirabîe  ;-  & 
d'autres  ont  foutenu  que  dans  ces  cas  le  pus  fe 
mêioit  avec  la  malTe  du  fang.  Je  ne  doute  point 
qu'ils  n'eufTent  mieux  rencontré ,  fi  la  ciixula- 
îion  leur  eût  été  connue.  Mais  quoi  qu'il  en  foit , 
je  ne  m'arrêterai  point  à  vouloir  pénétrer  ce 
myflere  ;  je  ne  veux  rapporter  que  des  faits  ^ 
»  -je  m'éloignerai  toujours  de  ce  qui  feniira  l'ef- 
prit  de  fyRême. 

Les  eaufes  du  reffux  des  matières  purulentes 
font,  1°,  la  difpofition  Se  la  ilrudure  de  certaines 
parties,  en  conféquence  de  quoi  le  pus  ell  plus 
long -temps  à  fe  former  &  à  fe  manifefler; 
mais  fur-tout  celles  où  il  peut  plus  facilement 
féjourner,  comme  font  la  tête,  la  poitrine,  le 
ventre  inférieur ,  les  articulatiofls ,  les  paflages 
des  tendons  ,  l'intérieur  des  os  ,  Sec.  2*'.  Les 
piqûres ,  ks  contufions ,  fur-tout  celles  qui  f© 
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trouvent  néceiTairement  aux  plaies  d'arquebufe, 
3°.  La  difpofition  du  fujet  qui  pg^ut  fe  trou- 
ver trop  maigre ,  trop  foible  ,  exténué ,  caco- 
chime,  vérole,  fcorbutique,  fcropliuleux,  ra- 
chitique  ,  fébricitant ,  ^c.  4''.  L'uliige  des  mé- 
dîcamens  internes  qui  agitent  le  fang,  qui  l'é- 
paifFiffent,  qui^troubleiit  les  digeftions.  y".  Le 
mauvais  régime  qui  peut  altérer  le  chyle  ,|  eau- 
fer  la  fièvre,  le  dévoiement,  &c.  6°.  L'influence 
de  i'air,  foit  que  cet  air  agiffe  extérieurement 
&  qu'il  congelé  le  pus,  deffeche  les  extrémités 
des  conduits  qui  le  fourniffentj  ou  lui  donne 
una  mauvaife  qualité  ;  foit  que  cet  air  agifTe 
intérieurement  &  qu'il  foit  trop  chaud  ou  trop 
froid,  qu'il  foit  corrompu  par  la  }>efle,  par  le 
remuement  des  terres,  &c.  Dans  tous  ces  cas 
le  reflux  des  matières  purulentes  [eÙ.  très  à 
craindre.  C'eft  ce  qui  efl  confirmé  par  ce  qui 
fe  pafie  dans  les  Hôpitaux  où  nous  voyons 
que  ce  reflux  arrive  plus  communément  qu'ail- 
leurs, 7".  Le  mauvais  ufage  des  médicamens 
îopiques ,  fur-tout  fi  on  cherche  à  procurer  la 
réunion  avant  que  la  plaie  ait  fuffifamment  fup- 
pure.  Tel  eft  l'effet  des  baumes ,  des  deflica- 
tifs  ,  des  aflritigens  j  des  fpiritueux  &  autres, 
8"*.  Les  purgatifs  rais  trop  tôt  en  ufage ,  les 
vulnéraires  ou  les  narcotiques  donnés  hors  de 
propos,  en  îrop  grande  ou  en  trop  petite  quan- 
tité, &  le  plus  fouvent  fans  befoin.  9*".  Le  fé- 
jour  du  pus,  foit  qu'on  néglige  d'ouvrir  des 
linus  &  des  clapiers,  ou  de  les  vuider  par  les 
bandages  expulfîfs,  foit  qu'on  ne  s'apperçoive 
pas  anea  tôt  des  abcès  &  autres  fuppuradons 
^ui  fe  formant  m  yoifina^e  d'une  plaiç  ,  au 


que  les  ayant  apperçns,  on  les  ouvre  trop  tard 
ou  même  trop  tôt  dans  certains  cas.  I0°.  Les 
mauvais  panfemens  ,  comme  l'ufage  indifcret 
des  tentes,  des  bourdonnets',  l'imprudente  ap- 
plication des  compreiïes  ôc  des  bandages  ; 
lorfqu'on  effliie  trop  ou  trop  peu ,  ou  iorf- 
qu'on  panfe  trop  ou  pas  afïe2  fréquemment. 
11°.  Enfin,  à  toutes  ces  caufes  de  reflux  que 
nous  venons  de  parcourir,  il  faut  ajouter  la 
difpofition  où  fe  trouvent  les  vaiflfeaux  de  la 
plaie  dans  le  tems  qu'elle  commence  à  entres! 
en  pleine  fuppuration  ;  lî  alors  l'inflammation 
cefle,  Il  la  tenfion  diminue,  fi  tout  étant  relâ- 
ché ,  les  vailTeaux  fe  trouvent  moins  compri- 
més, &  que  la  circulation  foit  rétablie,  fijdis-je, 
dans  cette  difpofition  il  furvient  quelqu'une  des 
caufes  que  nous  venons  d'alléguer.  Se  que  le 
pus  fe  trouve  obligé  de  féjourner,  il  refluera 
dans  le  fang  avec  dautant  plus  de  facilité,  que 
tous  les  vaifTeaux  fe  trouvent  libres. 

Les  fignes  du  reflux  font  de  trois  fortes;  les 
uns  nous  font  craindre  qu'il  ne  fe  fafTe ,  Iq& 
autres  nous  montrent  qu'il  fe  fait ,  Se  d'autres 
enfin  qu'il  efl  fait. 

On  doit  craindre  le  reflux ,  lorfque  le  ma- 
lade fe  trouve  dans  quelques-uns  des  cas  que- 
Eous  venons  de  regarder  co)nme  ca\ife  de  cet 
accident. 

On  doit  juger  qu'il  fe  fait  lorfque  la  fuppit- 
ration  diminue,  que  les  bords  de  la  plaie  s'af- 
failTent,  fans  que  les  chairs  paroifTent  fe  régé- 
nérer; que  le  pus,  de  louable  qu'il  étoit,  de- 
vient féreux  ou  beaucoup  plus  épais ,  qu'il  elt 
jaune  ou  vert  j  d'une  odeur  fade  s'il  ne  féjournç 
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point,  ou  très-fétide  s'il  féjoiirne  ;  &  j(i  à  tout 
cela  nous  ajoutons  la  fièvre,  les  frilïons  irré- 
gi.iHers  &  les  fueurs. 

Quand  le  reflux  eîl  fait,  le  malade,  quoique 
dans  la  fièvre  ,  a  quelquefois  le  pouls  petit; 
d'autres  fois  il  eil  fort,  plein  &  vif,  les  frifibns 
&  les  fueurs  font  irréguliers;  il  y  a  difficulté  de 
refpirer  caufée  par  la  fièvre,  fouvent  aufli  par 
un  dépôt  au  poumon  ou  au  foie.  Ces  dépôts 
fe  font  quelquefois  avant  que  le  reflux  fe  foit 
annoncé  par  les  fignes  ordinaires  ;  le  malade 
fent  des  douleurs  en  différens  endroits,  il  de- 
vient maigre  &  exténué  par  les  évacuations , 
par  la  longueur  des  foufifrances,  par  la  fonie  & 
la  diffolution  du  Hing;  {es  urines  font  boueufes 
Se  purulentes;  il  ffeirvient  une  enflure  œdéma- 
teufe ,  d'abord  à  la  partie  malade,  enfuite  à  tout 
le  corps;  quelquefois  l'hydropifîe  dç  la  tête,  de 
la  poitrine  ou  du  bas-ventre  fuccede ,  &  d'autres, 
fois  il  furvient  des  abcès  dans  différentes  par- 
ties du  corps.  Ces  abcès  fe  forment  en  trè^- 
peu  de  tems  Se  avant  qu'on  ait  eu  aucun  indice 
de  fuppuration  ;  ce  qui  vient  peut-être  de  ce 
que  le  pus  qui  efi  dans  le  fang,  eft  déjà  tout 
formé.  Si  qu'il  ne  change  prefque  point  de  na- 
ture :  ce  qui  nous  autorife  à  le  croire,  c'efl  que 
le  pus  paroît  dans  les  felles  &  dans  les  orioes. 
Se  que  Cl  on  faigne  le  malade ,  il  fe  montre  dans 
.les  poëlettf  s.  J'ai  vu  qtielquefois  ces  fortes  de 
dépôts  purulens  fe  former  d'un  jour  à  l'autre, 
fans  que  le  makde  s'en  fut  apperçu  que  par 
quelques  légères  douleurs.  Ce  n'eft  pas  que  les. 
douleurs  ne  foient  quelquefois  très-vives  ;  mais 
fouveut  elles  ne  font  point  iaflammat.oijCQs»,  du 
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lîioîns  ne  paroifient  point  l'être,  puifqu'iî  n'y 
a  point  d'enflure  ,  que  la  partie  où  fe  fait  îç 
dépôt,  n'efl  point  rouge,  8c  que  le  nialade  ne 
fent  point  de  chaleur  à  la  partie.  On  ne  peut 
n«eux  comparer  ce  que  fent  le  malade  dans^ 
un  pareil  c^s  ^  qu'à  la  fenfation  que  cauf^  1^ 
rhuiiîEidfme. 

Les  abcès  qui  fuîvent  les  reflux,  peuvent  f^ 
former  au  voifinage  de  la  plaie ,  ou  en  être  plui 
ou  moins  éloignés,  C'efl  quelquefois  aux  glandes 
conglobées  voifines  qu'ils  fe  forment,  comme 
à  celles  du  col  lorfque  la  blefTare  efi  à  la  têtej 
à  celles  des  aiffeiles ,  lorfque  la  plaie  efl  à  la 
main  ou  au  bras  ;  à  celles  des  aines  ou  des 
lombes  dans  les  plaies  des  extrémités  inférieures. 
Enfin  le  puis  qui  reflue  dans  le  fang ,  fe  dépofe 
plus  fouvent  dans  le  poumon  &  dans  le  foie, 
qu'ailleurs,  8c  plutôt  encore  dans  le  foie  que 
dans  le  poumon.  On  trouvera  dans  la  fuite  de 
cet  ouvrage  les  cas  qui  m'ont  donné  occafion 
de  faire  ces  obfervations ,  &  j'efpere  qu'on  en 
tirera  plus  de  fruit  que  de  tous  les  raifomie^ 
men^  qu'on  pourroit  faire  là-deîïïis, 

Lorfque  Ja  fuppuration  a  été  parfaitement  Troifîé- 
bien  établie  ,  on  la  voit  diminuer  infenflble-  i^ie^^^*^^* 
ment  de  jour  en  jour,  parce  que  cette  fuppu- 
ration bien  épurée  devient  fuc  nourricier  ;  les 
bonnes  chairs  nailTent,  elles  font  fermes,  gre- 
nues, médiocrement  fenfibles^  peu  faigneufes. 
Les  mauvaifes  au  contraire  viennent  ou  trop 
promptement  ou  trop  lentement.  Celles  qui 
viennent  trop  promptement,  font  molles,  lilTes, 
indolentes ,  pâles ,  quelquefois  brunes  8c  trop 
-  fligneiifes^  celles  qui  fe  régénèrent  U'og  lenîer 
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ment,  font  pour  l'ordinaire  dures,  lifTes^  quel- 
^juefois  douloureufes.C'ell  ce  qui  arrive  fouvent, 
quand  on  fatigue  une  plaie  par  des  tentes  8c 
des  bourdonnets  employés  mal-à-propos.  Dans 
te  cas  la  cicatrice  fe  forme  difficilement ,  elle 
^ft  prefque  toujours  cave;  mais  lorfque  les  chairs 
font  bien  conditionnées ,  Si  qu'on  les  voit  in- 
fenfîblement  remplir  la  plaie ,  ôc  de  grenues 
qu'elles  étoient,  devenir  lilîeSj  c'eft  un  figae:^ 
Quatrlé»  ^^^  '^  cicatrice  fe  forme. 
me  tems.  Ce  que  nous  avons  à  obferver  fur  la  forma- 
tion de  la  cicatrice ,  c'eft  qu'elle  ne  fe  forme 
que  peu  à  peu  par  l'agglutination  des  fucs  nour- 
riciers qui  diminuent  peu  à  peu  de  quantité, 
à  mefure  que  les  extrémités  des  vaifîeaux  fe 
rétrécilTent  8c  qu'ils  celTent  entièrement  de  cou- 
ler, lorfque*  ceux-ci  font  entièrement  bouchés. 

La  cicatrice  pour  être  bonne ,  doit  commen- 
cer par  les  bords.  Si  les  os  font  altères ,  ce 
n'eft  qu'après  leur  exfoliation  que  la  cicatrice 
fe  forme  j  &  dans  ce  cas  elle  eft  profonde  , 
ferme,  adhérente  à  Tos,  &  beaucoup  plus  blan- 
♦^       che  qu'en  d'autres  occafions. 

Quand  la  cicatrice  fe  forme  fur  les  os  alté« 
rés ,  fans  que  l'exfoliation  foit  faite ,  cette  ci- 
catrice eft  élevée  &  molle ,  elle  s'ouvre  8c  fe 
déchire  facilement,  elle  eft  vacillante  8c  d'une 
couleur  très-rouge  ^  &  même  brune  quelque-^ 
fois. 

La  cicatrice  qui  fe  forme  fous  une  croule» 
eft  ordinairement  mauvaife  &  fe  rouvre  faci- 
lement. 

Quand  les  bords  de  la  plaie  ont  été  trop 
écartés  par  les  bourdonnets  j  les  tentesj  les  baa-^ 


fe  N      GÉNÉRA  té  Î5 

dages,  ou  îa  mauvalfe  fiaratron,  la  cicatrice  efl 
beaucoup  plus  large  qu'elle  n'auroit  été  à  Ja 
fiiite  d'un  pansement  régulier. 

Dans  les  plaies  avec  une  perte  de  fubftance 
confidérable,  les  cicatrices  fnnt  étendues;  elles 
s'achèvent  avec  peine,  &  fe  rouvrent  facile- 
ment. 

Elles  peuvent  aufîi  fe  déchirer,  parce  qu'elles 
font  trop  minces ,  qu'elles  fe  font  faites  trop 
promptement,  ou  que  les  fucs  qui  les  ont  for- 
mées, font  acres  ou  empreints  de  quelqu'autre 
vice  interne. 

Un  phlegmon  qui  fuppure  près  d'une  au-» 
cienne  cicatrice,  la  détruit  ordinaireiuent. 

Comme  là  cicatrice  n'eft  point  fufceptible 
du  fentiment  du  toucher  ,  on  doit  conclare 
qu'elle  n'a  pas  la  même  organifation  que  la  peau. 

Dans  les  tems  froids  ,  humides  Se  venteux  , 
les  cicatrices  font  douloureufes,  &  fervent  de 
thermomètres  &  de  baromètres  à  bien  des  gens, 

§.    II. 

De  la  Cure  des  Plaies. 

L'intention  générale  qu'on  doit  avoir  pour 
îa  guéri fon  des  plaies,  c'eft  la  réunion;  elle  eft 
même  la  feule  qu'on  puilTe  avoir,  lorfque  ces 
plaies  font  fîmples;  mais  lorfqu'elies  font  com- 
pliquées, il  y  a  autant  d'intentions  particulières 
qu'il  fe  trouve  decaufes,de  maladies  ou  d'ac« 
cidens  qui  entrent  dans  la  complication  ;  de 
forte  que,  quoique  îa  réunion  foit  toujours  in- 
diquée,  il  ne  faut  cependant  y  ti;availier  quV 
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près  avci;:  détruit  les  maladies  ^  lés  Catifes  bii 
les  accideiib  qui  font  cette  complication. 

La  i'éunion,  feion  les  Anciens  ^  e(l  de  deux 
fortes.  L'une  fe  fair  luivaiit  la  première  inteh- 
fion  de  la  natare;  us  ont  voulu  faire  entendre 
par-là  que  cette  réunion  fe  faifoii  fans  moyen^ 
c'ell'à-diré,  par  la  propre  fubllance  de  là  partie, 
ê<  fans  qu'il  5'  ait  de  cicatrice.  L'autre ,  qu'ils 
difént  être  félon  la  féconde  intention  de  la  na- 
ture, fé  fait  par  lé  moyen  d'une  cicatrice.  Je 
crois  cependant  que  les  deux  façons  dont  ils 
difent  que  fô  fait  la  réunion  ^  né  diffèrent  point 
eirentiellement,  mais  feulement  en  ce  que  dans 
l'une  la  cicatrice  efl;  apparente,  au  îieii  que 
dans  l'autre  elle  ne  s'apperçoit  point  oit  très- 
peu,  ce  qui  n'empêche,  pas  qu'elle  ne  foit  éga-^ 
kment  une  cicatrice. 

Pour  procurer  la  réunion  de  la  pi'emîere  ef-* 
pece,  il  ne  faut  que  rapprocher  les  lèvres  dd 
la  plaie  &  les  maintenir  rapprochées  ;  c'efl  ce 
qui  s'exécute  par  le  moyen  du  bandage,  de  la 
fîtuation  de  la  partie  ou  des  emplâtres  agglu- 
tinatifs.  On  pratique  encore  la  future  dans  la 
même  vue  ;  mais  elle  ne  doit  avoir  lieu ,  que. 
îorfque  les  moyens  dont  nous  venons  de  par- 
ler, font  infullifans ,  comme  nous  le  dirons  cîr 
après.  Mais  ces  différens  moyens  ne  doivent  être 
employés  qu'autant  que  rien  ne  s'oppofe  à  la 
réunion  ;  car  fi  dans  une  plaie  il  fe  trouve  ^ 
par  exemple ,  des  corps  étrangers ,  ou  qu'il  y 
ait  hémorragie ,  avant  que  de  procéder  à  la  réit* 
nion,  il  faut  lever  ces  obilacîes,  en:  ommen- 
çant  par  ce  qui  prefTe  le  plus,  qui  ell  d'arrêter 
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§.    I  I  t. 

"De  la  manière  d'arrêter  le  fang  en  général. 

Comme  j'aurai  lieu  de  donner  des  préceptes 
fur  cette  opération  importante,  dani  p!us  d'un 
cas,  &  principalement  en  traitant  de  l'ampu- 
tation &  de  l'anévrifme,  je  me  contenterai  de 
rapporter  ici  les  moyens  généraux,  &  j'en  krai 
l'application  à  quelques  hémorragies  particu- 
lières où  quelquefois  les  plus  expérimentés  &  les 
plus  afllarés  dans  l'art  d'opérer  fe  trouvent  em- 
barrairés.^ 

Les  moyens  les  plus  ordinaires  d'arrêter  le 
fang  5  font  la  comiireffion  ,  la  ligature  &  les 
médicamens ,  tels  que  les  abforbans ,  les  afîrin- 
gens,  les  fliptiques  &  même  les  caufliques,  fok 
aduels,  foit  potentiels;  mais ,  comme  en  prépa* 
rant  ces  différens  moyens,  on  emploie  un  tems 
alTez  confidérabîe ,  pendant  lequel  le  malade 
périroit,  il  faut  commencer  par  fufpendre  l'hé- 
morragie; c'eft  ce  qui  s'exécute,  en  mettant  le 
doigt  fur  le  vailTeau  ouvert ,  ou  en  comprimant 
le  membre  avec  \ç,%  deux  mains ,  ou  en  faifant 
une  forte  ligature  autour  du  membre  blelTéa 
ou  même  en  appliquant  le  tourniquet. 

L'hémorragie  ainfi  fufpendue,  on  fe  décide 
fur  la  préférence  qu'on  doit  donner  à  lun  des 
moyens  d'arrêter  le  fang.  La  comprefîion  doit 
être  préférée  aux  autres  toutes  les  l'ois  qu'elle 
eft  pofllble;  &  elle  l'eft  toujours,  loiTque  îe 
vaifïeau  eft  médiocre,  lorfque  \ç.z  parties  foli- 
des   offrent  un  appui  fufSÎant,  &  lorfque  1» 
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vaiiTeau  fe  trouve  dans  un  lieu  où  on  peut 
appliquer  un  bandage  convenable.  Tout  étant 
bien  difpofé ,  on  examine  le  vailTeau  ;  car  quoi- 
que nous  connoiffions  par  l'Anatomie  ion  dia- 
mètre 8c  fa  fituation  ,  on  fait  que  la  nature 
varie  quelquefois.  Pour  ne  fe  point  tromper , 
on  introduit  un  doigt  dans  la  plaie  ,  on  fait 
lâcher-  le  tourniquet  ou  la  ligature ,  qui  fufpen- 
doit  l'hémorragie  ,  pour  reconnoître  d'où  fort 
le  fang.  Dès  qu'on  apperçoit  l'embouchure  dû 
vaiiïeau  ,  ou  que  par  la  chaleur  &  le  jet  du 
fang  elle  s'efl:  manifeflée  au  doigt,  on  apphque 
celui-ci  fur  l'ouverture  pour  empêcher  le  fang 
de  fortir,  on  elîùie  la  plaie  &  le  voifinage;  H 
û  le  fang  ne  coule  plus,  on  fait  ferrer  le  tour- 
niquet ou  la  ligature,  &  on  pofe  l'appareil  de 
la  manière  fuivantè. 

Le  Chirurgien  applique  d^abord  un  bour- 
donnet  feq  fur  l'ouverture  du  vailFeau ,  &  il  le 
dirige  vers  l'os  ou  la  chair  ferme  ,  afin  que 
l'appui  foit  folide;  le  fécond  bourdonnet,  plus 
long  ôc  plus  large  que  le  premier  ,  eft  placé 
&  retenu  fur  celui-ci  dans  la  même  diredioii 
avec  les  doigts  de  l'autre  main;  &•  un  troifieme 
bourdonnet,  encore  plus  long^  plus  large  & 
plus  épais,  eft  appliqué  &  retenu  fur  le  fécond 
avec  la  même  main  qui  l'a  placé  •  enfin ,  un 
quatrième  Se  plus,  s'il  le  faut,  font  placés  les 
uns  fur  les  autres.  Se  toujours  par  les  deuji 
mains  qui  fe  fisccedent  alternativement  pouc 
ne  point  multiplier  les  mouvemens  Se.  les  dou- 
leurs. 

Cependant  il  n'eil  pas  toujours  poffible  d'o- 
pérer ainfij  il  y  a  ir*ême  un  cas  qù  il  eft  abfo- 
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ïùmënt  néceilaire  que  la  même  main  retienne 
les  bourdonnets  ,  tandis  que  l'autre  ell:  occu-^ 
pée  à  les  lui  préfenîer,  C'efl.  loiTque  le  fang 
s'échappe  par  plufieurs  vailTèaux  oitrerts  ;  car 
alors  on  met  dans  la  plaie  autant  de  doigts  qu'il 
y  a  de  vaiffëaux  coupés,  &  il  faut  que  l'un  dé 
ces  doigts  tienne  nn  vaifTeau  exaétement  com- 
primé, pendant  que  l'autre  fe  levé  chaque  fois 
qu'on  applique  un  bourdonnet  fur  le  vaiiTeail 
qu'il  comprime.  Ce  cas  exige  beaucoup  de 
dextérité;  car  il  faut  tenir  fans  fe  remuer,  tous 
les  bourdonnets  qu'on  a  placés  fur  ce  vaiiïeau, 
tandis  qu'on  placera  de  pareils  bourdonnets 
fur  d'autres  vaifTeaux  ouverts,  s'il  y  en  a. 

Lorfque  toutes  les  embouchures  des  vaif- 
féaux  coupés  font  fuffifamment  garnies  de  bour- 
donnets foutenus  par  les  doigts  qui  les  compris 
ment,  on  fait  lâcher  le  tourniquet;  &  ii  l'hé- 
morragie eft  arrêtée ,  on  le  fait  reiïerrer  médio« 
crement ,  puis  on  comble  la  plaie  dé  charpie 
brute  qu'on  élevé  un  demi  -  travers  de  doigt 
au-defllîs  des  bords,  &  on. met  par-defîus  une 
compreiTe  épaiHe  un  peu  plus  grande  que  la 
plaie,  de  forte  que  tout  l'appareil  s'élève  au- 
delTus  de  la  furface  du  membre,  pour  que  la 
compreflTe  circulaire  &  le  bandage  qui  retien- 
nent 8c  compriment  le  tout,  appuient  plus  for- 
tement fur  les  vaiffèaux  ouverts  que  par-toilE 
ailleurs ,  afin  que  la  circulation  puilTe  fe  faire 
dans  les  vailfeaux  coUatér^auXi 

Le  bandage  étant  appliqué,  on  fait  lâcher  lé 
tourniquet,  &  on  l'ôte  même  fi  on  fe  croit  en 
fureté  du  côté  de  l'hémorragie;  mais  s'il  y  a 
encore  quelque  chofe  à  craindre,  on  le  laiffe^, 


ttS  DesPlaîes 

quoique  relâché,  pour  le  trouver  tout  prêt  en 
cas  d'accident. 

Quand  on  fe  fert  des  ftiptiques  ,  l'appareil 
néceiTaire  pour  contenir  ces  médicamens ,  elt 
à  peu  près  le  même  que  celui  de  la  compref- 
û&n  'y  de  forte  qu'on  peut  en  quelque  façon 
dire  que  celle  -  ci  eft  un  moyen  commun  à 
tous  les  autres;  ainfi  je  ne  rappellerai  peint 
ce  que  je  viens  d'en  dire. 

Il  y  a  deux  fortes  de  lliptiques,  favoir,  de 
liquides  &.  de  folides  ;  mais  la  manière  de  les 
appliquer  elt  différente.  Lorfqu'on  fe  fert  des 
liquides,  tels  que  l'eau  de  Rabel ,  on  prend  un 
bourdonnet  femblable  à  celui  dont  on  fe  ferc 
pour  arrêter  le  fang  par  la  feule  compreffion; 
on  trempe  ce  bourdonnet  dans  cette  eau,  on 
l'exprime  exadement ,  afin  qu'elle  ne  s'étende 
pas  aux  parties  voifines  où  fon  adion  feroit 
irès-préjudiciable  &  n'apporteroit  aucune  milité 
au  but  qu'on  fe  propofe.  Lé  bourdonnet  étant 
ainfi  exprimé,  on  l'applique  fur  le  vailTeau  ou- 
vert; il  doit  être  regardé  comme  le  premier 
bourdonnet  dont  on  fe  fert  pour  arrêter  ie  fang 
parla  feule  compreffion,  puifque,  au  lliptique 
près,  il  n'y  a  point  de  différence,  Se  que  le 
refte  de  l'appareil  efl  le  même  li  faut  dans 
l'une  &  dans  l'autre  de  ces  manières  d'arrêter 
le  fang ,  que  le  premier  bourdonnet  foit  immé- 
diatement placé  fur  l'ouverture  du  vaiiTeau  ; 
il  ne  fuîïit  pas  toujours  de  ie  placer  dans  l'en- 
droit d'où  on  voit  fortir  le  fang  ;  car  il  peut 
venir  de  plus  loin  ,  com.me  je  le  prouverai 
par  plus  d'une  obfervation. 

Si  on  fe  fert  de  fliptiques  folides,  tels  qo® 
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font  les,  vknols  ,  il  faut  les  écrafer  dans  un 
mortier  en  parcelles  médiocrement  menues  j 
înais  d'une  grolTeur  uniforme.  C'efl  un  remède 
qui  n'agît  qu'autant  qu'il  fe  fond;  ainfi  il  ne 
faut  point  que  Tes  molécules  foient  trop  grof- 
îieres ,  parce  qu'elles  feroient  trop  long-tems 
à  fe  fondre  :  il  faut  aulïi  qu'elles  foient ,  au- 
tant qu'on  peut ,  uniformes  ,  parce  que  les 
grofies  parties  ne  fe  fondant  que  long  -  tems 
après  les  petites,  dont  l'effet  fuffit  quelquefois 
pour  arrêter  le  fang ,  les  autres  s'étendroient 
au  voifinage  des  chairs  où  leur  adion  ne  peut 
être  que  dangereufe.  On  p.rend  une  certaine 
quantité  de  ftiptique  préparé  comme  nous  ve- 
nons de  le  dire.  On  l'enveloppe  dans  du  coton 
ou  dans  de  la  charpie  tine,  en  forme  de  bour- 
donnet  ou  de  bouton  qu'on  ouvre  un  peu  avant 
de  l'appliquer ,  afin  de  découvrir  le  ftiptique  , 
&  d'appliquer  cet  endroit  découvert  fur  la  plaie 
du  vaiffeau.  Par-deiïus  ce  bourdonnet  ou  bou- 
ton on  en  applique  uh  plus  gros  fans  ftiptique, 
f>uis  un  troifieme ,  8c  fuccelîîvement  on  remplit 
a  plaie,  comme  il  a  été  dit  ci-deflus  en  par- 
lant de  la  compreffion. 

Si  la  compreffion  8c  les  ftiptiques  font  infuf- 
fîfans  pour  arrêter  le  fang ,  il  faut  avoir  recours 
à  la  ligature.  Celte  méthode  a  été  combattue 
par  de  grands  hommes  :  mais  l'inventeur  l'a 
foutenue  par  de  fi  bonnes  raifons  &  par  une 
pratique  fi  heureufe  qu'elle  eft  demeurée  vic- 
torieufe,  &  a  tranfmis  jufqu'à  nous  un  moyen 
fur  de  prolonger  les  jours  aux  malades.  Pour 
pratiquer  cette  opération  avec  fuccès ,  il  faut 
voir  la  plaie  du  vaiffeau,  coanoître  fon  trajet; 
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alors  on  prend  une  aîgiiilîe  plus  ou  moînâ 
combe,  félon  que  le  vaifleau  efl;  plus  ou  moins 
profond.  On  palTe  dans  cette  aiguille  plufieurs 
biins  de  iils  cirés,  de  manière  que  la  cire  réu- 
niffe  &  colle  ces  iils  à  côté  les  uns  des  autres , 
Se  donne  au  tout  la  forme  d'un  petit  ruban  , 
ce  qu":  le  rend  plus  capable  dé  comprimer  le 
vaifïean  fans  le  couper^  comme  pourroit  faire 
un  fil  de  figure  ronde.  La  féconde  raifon  pour  , 
laquelle  on  cire  ce  lien ,  c'eli  afin  qu'il  ne  fe 
relâché  pas  après  qu'on  l'a  noué;  la  cire  dont 
ii  efl;  imbu,  le  relient  au  point  lié,  fans  qu'oïl 
foit  obligé  de  faire  ce  qu'on  appelle  le  nœud 
du  Chirurgien ,  qui  çonfifie  à  tourner  deux  fois 
le  fil  avant  de  le  nouer.  De-là  on  tire  deux 
avantages;  le  premier  efl  qu'on  ferre  bien  plus 
exadement  un  nœud  fimpîe;  &  le  fécond,  c'efl 
qu'en  cas  qu'on  foit  obligé  de  le  défaire ,  on 
en  vient  bien  plus  aifément  à  bout.  Ceux  qui 
n'ont  point  pratiqué  cette  opération  ,  s'imagi- 
îient  qu'on  ne  cire  le  fil  que  pour  empêchée 
qu'il  ne  pourriffe;  mais  l'expérience  nous  ap- 
prend qu'il  ne  fe  pourrit  jamais.  On  en  pour- 
roit citer  plufieurs  exemples,  tant  à  l'égard  des 
ligatures  que  des  futures,  ou  autres  cas  où  ou 
met  le  fil  en  ufage. 

J'ai  dit  qu'il  falloit  bien  connoître  l'ouver- 
ture du  vailFeau  Se  fon  trajet,  parce  qu'il  faut 
palTer  l'aiguille  courbe  dans  les  chairs  qui  ap- 
puient le  vaifTeau ,  Se  au-delTus  de  Con  ouver- 
ture,  c'efl-à-dire,  du  côté  que  vient  le  fang. 
il  efl  de  même  des  cas  où  on  efl  obligé  d'en 
faire  autant  au-deffous  de  l'ouverture^  comme 
nous  le  dirons  dans  la  fuite* 
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Lorfqu'on  paffe  l'aiguille,  il  faut  embralTer 
plus  ou  moins  des  chairs  qui  appuient  le  vaif* 
feau,  parce  que  9i  on  le  lioit  tout  nud,  on  le 
couperoit  totalement  en  ferrant  la  ligature  (a). 
Ces  chairs  fervent  de  rempart  au  vaifleau,  em- 
pêchent que  la  ligature  ne  glifle  &  que  le  vaif- 
feau  ne  fe  retire.  De  plus,  les  petits  vaiiîeaux 
collatéraux  fe  trouvant  liés,  on  n'a  point  à  crain- 
dre leur  dilatation  qui  caufe  des  hémorragies 
qui  font  quelquefois  alTez  grandes  pour  faire 
périr  le  malade, 

La  ligature  étant  faîte,  on  lâche  îe  tourniquet^ 
fi  on  s'en  elt  fervi ,  ôc  fi  le  fang  fort  ,  il  faut 
recommencer;  fi  au  contraire  le  fang  ed  arrêté, 
on  coupe  le  iil  alTez  long  pour  qj.i'il  puiffe  être 
distingué  de  la  charpie  &  du  relie  de  l'appareil. 
Il  y  a  des  cas  où  on  doit  lailTer  ce  fil  plus 
long  que  dans  d'autres  ,  comme  lorfqu'on  craint 
qu'il  ne  fe  retire  dans  les  chairs,  Qn  met  fuc 
le  nœud  une  comprefTe  épaiffe  8c  longue  feloa 
que  l'exige  le  lien,.  Cette  comipreffe  fert  à  fou- 
tenir  ce  nœud,  à  diftinguer  <S:  féparer  le  fil  de 
la  ligature  du  refle  de  l'appareil ,  pour  qu'on 
ne  les  tire  point  en  les  prenant  pour  de  la 
charpie  ;  elle  fert  encore  à  foutenir  le  bous 
du  vaiiTeau  contre  l'impulfion  du  fang  qui  pour- 
roit  chnfTer  la  ligature  ,  fi  elle  étoit  abandon- 
née à  tonte  la  pulfation  de  L'artère.  C'efi:  aulîi 
pour  cela  qu'on  met  quelquefois  plufieurs  com-. 
prefTes  fur  cette  première  pour  oppofer  plua 
de  réfiftancea 


{a)  L'expérience  prouve  le  contrairco. 
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Si  îe  vaiffeau  dont  on  a  fait  la  ligature ,  ell 
coniîdérabie,  on  applique  une  compreffe  épaiîîe 
&'  longue  tout  le  long  de  fon  trajet;  le  tout 
eil:  contenu  &  médiocrement  comprimé  par  un 
bandage  convenable.  On  peut  commodément 
faire  l'application  de  ces  fortes  de  bandages 
aux  extrémités  tant  fupérieures  qu'inférieures  ; 
mais  il  n'en  eli  pas  de  même  des  autres  parties 
où  on  efl  obligé  d'appliquer  des  bandages  de 
euivre  ou  de  fer  garnis  de  chamois  ou  de  linge. 
On  peut  voir  quelques-uns  de  ces  bandages 
dans  les  Planches. 

Tels  font  les  moyens  d'arrêter  îe  fang,  Quoi-^ 
qu'on  ne  puiffe  remédier  trop  promptement  à 
î'héinorragie  j-il  efî  cependant  des  cas  où  on 
ne  doit  point  commencer  par  elle  ,  comme 
lorfqu'il  y  a  des  corps  étrangers  dans  la  plaie; 
fî  dans  ce  cas  on  ne  commençoit  d'abord  par 
les  tirer,  la  manœuvre  qu^on  feroit  pour  leur 
éxiradîon,  détruiroit  ce  qu'on  auroit  fait  pour 
arrêter  le  iang.  Il  y  a  des  cas  où  il  faut  opter 
entre  l'un  &  l'autre;  Se  d'autres  où  on  ne  peut 
faîisfaire  à  ces  deux  intentions  en  même  tems, 
C'efl  ici  où  les  jeunes  Chirurgiens  peuvent 
trouver  de  l'embarras  ;  mais  je  leur  donnerai 
bientôt  les  éclairciffemens  nécelTaires  pour  s'en 
îirero 

Les  corps  étrangers,  qui  peuvent  fe  rencon- 
trer dan?  une  plaie  récente,  font  les  balles,  les 
pierres,  les,  éclats  de  bombes,  de  grenades,  de 
bois ,  les  pordons  de  vêtemens ,  &c.  ces  corps 
viennent  du  dehors,  &  pour  la  plupart  ontfaiÈ 
la  plaie.  Mais  il  y  en  a  d^auu'es  que  fournit  la 
partie  bkiTée  ^  &  de  ce  nombre  font  hs  ef^. 
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quilîes  ,  le  fang  foit  fluide  ,  foit  coagulé ,  les 
cheveux ,  &c.  il  faut  les  extraire  avant  que  de 
travailler  à  la  réunion  de  la  plaie,  &  même 
avant  que  d'arrêter  l'hémorragie,  s'il  y  en  a, 
comme  je  viens  de  le  dire. 

Lorfque  rien  ne  s'oppofe  à  la  réunion  d'une 
plaie  récente,  on  rapproche  les  lèvres  avec  \qs 
doigts,  &  on  les  maintient  rapprochées  par  le 
moyen  de  l'emplâtre  de  Nuremberg,  de  celui 
d'André  de  la  Croix  j  ou  de  tout  autre  em- 
plâtre adhérent.  L'un  des  bouts  de  l'emplâtre 
s'applique  d'abord  fur  la  peau  d'une  des  lèvres 
de  la  plaie  ,  puis  on  pouffe  l'autre  lèvre  vers 
celle-ci  pour  les  affronter  l'une  à  l'autre  le  plus 
exaâement  qu'il  efl  poffible;  on  peut  même  les 
preffer  un  peu  ,  parce  qu'elles  s'écartent  tou- 
jours affez.  On  retire  peu  à  peu  la  main  qui  les 
preffe,  pour  placer  l'autre  bout  de  l'emplâtre; 
&  lorfqu'il  y  efl;  bien  appliqué  ,  on  met  des 
compreffes  épaiffes  d'un  côté  &  de  l'autre  de 
la  plaie  ,  enfuite  une  autre  compreffe  moins 
épaiffe,  qui  embraffe  celles-ci;  enlin  on  con- 
tient le  tout  avec  un  bandage,  on  -donne  une 
fituation  convenable  à  la  partie,  à  tout  le  corps, 
&  on  fait  obferver  le  régime.  En  pareil  cas, 
au  lieu  d'un  feul  emplâtre  ,  on  peut  fe  fer- 
vir  de  petites  bandes  d'emplâtre  de  la  largeuc 
de  deux  ou  trois  lignes  &:  de  trois  ou  quatre 
pouces  de  long.  Si  la  plaie  a  deux  pouces  de 
longueur,  j'applique  trois  de  ces  bandelettes, 
La  première  ell  employée  à  rapprocher  les 
lèvres  de  la  plaie  dans  fon  milieu;  les  deux 
autres  fe  placent  au  ~  deffiis  &c  au  -  deffous  de 
çQLte  première  dans  le  milieu  de  l'efpace  qui 
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fe  trouve  entre   celle-ci  &  les  extrcmités  d^ 
îa  plaie. 

La  manière  d'appliquer  ces  bnndelettes  eft 
Ja  niême  que  celle  d'appliquer  l'emplâtre  donE 
Qu  vient  de  parler  ;  il  efl  même  plus  facilq 
d'en  faire  l'application  julle,  parce  qu'elles  ne 
cachenE  point  eptiéremçnî  la  plaie ,  comme  fait 
Fçm  plâtre. 

Dans  certaines  plaies  on  fe  fert  encore  du 
bandage  iiniffant.  Il  fe  fait  avec  une  bande  à 
deux  chefs  fendue  dans  fon  milieu.  On  applique- 
d'abord  cette  bande  à  la  partie  oppofée  à  la 
plaie  -,  enfaite  on  développe  une  portion  de 
chaque  chef  en  les  dérpuîant  de  derrière  eu 
devant;  on  pafie  un  des  chefs  dans  la  fente  de 
îa  bande  ,  &  alors  en  les  tirant  tous  deux  à 
contre-fens  l'un  de  l'autre ,  on  rapproche  les 
lèvres  de  la  plaie.  Cela  fait,  on  paile  les  deux 
chefs  de  devant  en  arrière ,  on  les  change  de 
piain  en  croifant  la  bande ,  après  quoi  on 
ramené  les  chefs  en  devant  ;  on  les  change 
encore  ici  de  main ,  en  croifant  de  même  la 
bande;  &  on  réitère  cette  manœuvre  autant  de 
fois  qu'il  le  faut^  mais  pour  l'ordinaire  trois 
tours  de  bande  furfifent. 

Je  n'approuve  pas  généralement  cette  mé-f 
ihods,  parce  que  la  bande  cache  toute  la  plaie. 
Se  qu'il  y  a  des  cas  cù  il  eil  néceflaire  de  la  voir. 
Je  me  fuis  fervi  de  ce  bandage  pour  des  plaies 
longitudinales  ,  8c  je  ne  crois  pas  qu^il  puiiFe 
avoir  lieu  dans  d'autres  cas;  mais  je  préfère  ras 
îoujours  dçs  bandelettes  emplafiiques ,  ne  fût- 
ce  que  pour  ne  pas  tomber  dans  des  inccnvé^ 
gifoi  ç|ii'il  ç-il  très-difficile  d'éyiter  en  faifam 
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ufage  de  la  bande;  car  on  peut  ferrer  trop  ou 
trop  peu  cette  bande.  Si  elle  efl  trop  làcae  , 
ei!e  ne  réunit  pas  affez  exademènt  ;  &  fi  elle 
ell  trop  ferrée ,  elle  caufe  un  engorgement  j 
qui  non  -  feulement  oblige  de  défaire  le  ban- 
dage, mais  qui  peut  encore  produire  la  gan- 
grené, fi  on  n'y  remédie  auffi-tôt  qu'on  s'ap- 
perçoit  du  défordre. 

C'eR  ce  que  j'ai  vu  arriver  à  un  Cavalier  qui 
avoit  reçu  un  coup  de  fabre  qui  lui  coupoit 
longitudinaiement  le  mufcle  biceps  de  la  lon- 
gueur de  trois  pouces.  Ce  foldat  avoit  été  panfé 
avec  le  bandage  uniiïant  ;  il  vint  deux  jours 
après  à  rhôpital.  Son  bras  étoit  fi  goniié,  que 
la  peau  s'élevoit  circulairement  de  plus  de  trois 
lignes  audeflous  du  bandage;  cette  partie  étoit 
violette  &  remplie  de  phliclaines ,  dont  quel- 
ques-unes contenoient  une  liqueur  brune, 
tandis  qu'au-delTus  de  la  bande  le  bras  étoit 
rouge  Si  enflammé.  La  douleur  qui  avoit  été 
extrêmement  vive  le  premier  jour,  étoit  deve- 
nue fupportable.  Je  levai  auffi-tot  le  bandage, 
&  je  trouvai  la  plaie  fi  bien  réunie  q'-i'à  peine 
pouvoit-on  la  difiinguer.  J'enveloppai  le  bras 
de  compreiTes  imbibées  d'eau- de  -  vie  ;  je  fis 
deux  faignées ,  malgré  lefquelles  la  douleur 
devint  infupportable,  &  je  ne  l'appaifai  qu'en 
remettant  un  nouveau  bandage  que  je  laifiai 
extrêmement  lâche.  Les  fomentations  d'eau 
tiède  avec  un  peu  d'eau-de-vie,  la  faignée ,  h 
boiiïbn  ,  le  régime  &  le  repos  n'avoient  poiiit 
été  négligés.  Deux  heures  après  ce  panfement , 
îe  malade  fomTrarit  beaucoup ,  n^'appela  ;  le 
PQiiYÇ^u  bandage  2  quoique  d'aboixi  fort  lâche j^ 
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comme  je  l'ai  dit,  le  gênoit  prefqa'autânt  que 
le  premier  ,  8c  cela  parce  que  l'endroit  qui 
avoit  été  preffë  pendant  deux  jours,  reprenoit 
fon  volume  ordinaire,  à  mefure  que  la  tumeur 
de  deffus  &  de  deffous  difparoiffbit.  Je  défis 
le  bandage  &  j'en  appliquai  un  autre  que  je 
levai  encore  litôt  que  le  malade  commença  à 
fe  plaindre,  &  je  trouvai  que  la  partie  preffée 
avoit  diminué.  Enfin ,  au  cinquième  bandage 
que  je  lui  appliquai,  il  ne  foufFroit  prefque  plus. 
3'avois  fuivi  ce  procédé  pendant  vingt-quatre 
heures ,  &  le  bras  étant  également  gonflé  par- 
tout, je  fis  un  bandage,  qui  n'étant  que  pour 
contenir  Iqs  compreffes  mouillées,  ne  preifoit 
pas  plus  dans  un  endroit  que  dans  l'autre.  La 
plaie  qui  avoit  paru  fi  bien  réunie ,  s'étoit  un 
peu  entc'ouverte  à  mefi-ire  que  la  partie  s'étoit 
élevée  ;  mais  au  bout  de  quatre  ou  cinq  jours 
îa  cicatrice  fut  parfaite. 

On  pourroit  me  demander  pourquoi  je  ne 
îâchois  le  bandage  qu'à  mefure  que  j'y  étois 
forcé  par  la  douleur  qu'il  faifoit  au  malade. 
Je  réponds  à  cette  queftion  par  les  obfervations 
fuivantes.  J'ai  remarqué  plufieurs  fois  dans  des 
engorgemens  produits  par  des  bandages  trop 
ferrés ,  que  quand  on  a  laiffé  tout- à-coup  la 
partie  en  pleine,  liberté ,  fans  rien  oppofer  à  fon 
accroilTement ,  l'endroit  comprimé  s'efi  gonflé 
confidérablement,  &  que  fouvent  la  gangrené 
eft  furvenue. 

Un  Grenadier  ayant  reçu  un  coup  de  fabre, 
qui  lui  avoit  fait  à  la  partie  externe  du  bras  une 
plaie  longitudinale  qui  ne  pénétroit  que  la  peau 
&  iagraiîTe,  &  qui  étoit  de  la  longueur  de  cint^ 
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pouces ,  fut  paiifé  par  îe  moyen  du  bandage 
imidant.  Ce  bandage  avoit  été  fi  ferre  que  ie 
lendemain  i'avant-bras  &  la  partie  du  bras  au- 
deffus  du  bandage  étoient  gonflés  au  point  que 
les  bords  fupérieurs  &  inférieurs  de  ]a  bande  fe 
trcuvoient  cachés  par  la  peau  qui  s'éîoit  éle- 
vée  d'un  travers  de  doigt  au-deiîiis.  La  diffi- 
culté éîoit  de  lever  ce  bandage,  parce  que  la 
bande  ayant  été  mouillée  dans  le  blanc  d'œuf 
8c  l'eau -de- vie,  on  n'en  diilinguoit  point  Iç 
bout  qui  fe  trouvoit  intimement  collé.  Je  me 
fervis  d'une  petite  fonde  creufe  que  j'introduilis 
entre  deux  circonvolutions,  &  à  la  faveur  de 
fa  canelure  je  coupai  un  pouce  de  cette  bande; 
enfuire  poulFant  plus  avant  ma  fonde,  je  cou- 
pai entièrement  le  premier  circulaire  Se  je  levai 
le    bandage.    La   plaie   étoit  bien    réunie  j  je 
panfai  avec  l'eau  tiède  &  l'eau-de  vie  ,  je  ne 
mis  qu'une  bande  fort  lâche  qui  ne  compri- 
moit   point  du  tout;  je  fis  faigner  le  malade 
deux  fois,  &  j'ordonnai  îe  régime.  Je  m'atten- 
dois  à  trouver  le  lendemain  les  chofes  en  bon 
état;  mais  je  fus  étrangement  furpris  de  trou- 
ver  l'endroit    qui    avoit    été   comprimé  ,  plus 
gonflé  que  le   delTus  8c  le   delTous  ,   quoique 
ceux-ci  euffent  augmenté  de  volume  depuis  la 
levée  du  premier  appareil;  la  plaie  étoit  entiè- 
rement défunie  &  menaçoit  de  gangrené.  On 
ne  croira  pas  facilement  que  le  bandage  trop 
lâche  ait  été  caufe  de  ce  défordre ,  &  on  l'at- 
tribuera peut-être  à  une  caufe  intérieure,  ou 
bien    on  me    dira   que   le  bandage   avoit  été 
plus  ferré  dans  ce  cas-ci  que  dans  l'autre;  mais 
1^  fuite  prouve  que  ce  phénomène  ne  doit  être 
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attribué  qu'à  un  relâchement  fubit  après  uns 
comprelTion  trop  forte ,  qui  cependant ,  ieloii 
toute  apparence,  ne  l'avoit  pas  été  ici  plus  que 
dans  le  premier  cas ,  piiifque  dans  ce  dernier 
îl  n'y  avoit  point  de  phliâaines.,  A  l'égard  de 
la  caufe  interne  ,  je  ne  vois  pas  qu'on  put  la 
loupçonner,  puifqu'après  quelques  (cariiications 
qui  dégorgèrent  les  cellules  graiffeufes,  &  des 
fomentations  émoliientes  animées  d'un  peu 
d'eaiî-de-vie5  le  bras  fut  dégorgé  en  deux  fois 
vingt-quatre  heures  que  la  fuppuration  s'étabht, 
&  qu'il  n'y  eut  point  d'orage  jufqu'à  la  gué- 
îifon  qui  fut  allez  prompte. 

j'ai  depuis  fait  la  même  remarque  dan?  des 
cas  femblabies  ^  &  même  dans  des  fraâures 
fimples,  où  on  avoit  trop  ferré  le  bandage.  Il 
efl  vrai  que  dans  ces  circonilances,  au  lieu  du 
bandage  roulé,  je  me  fuis  fervi  du  bandage  à 
plufieurs  chefs:,  mais  loin  de  tenir  ce  bandage 
lâche  j  je  le  ferrois  au  contraire  un  plus  que 
je  n'aurois  fait  dans  un  autre  cas.  Je  le  îevois 
de  trois  en  trois  heures,  plus  ou  moins,  &  à 
chaque  fois  je  le  ferrois  moins  ;  de  forte  que 
ne  Payant  lâché  au  point  convenable  que  paî 
degrés,  il  n'eft  jamais  furvenu  de  gonflement 
exceffif ,  .&  j'ai  toujours  eu  la  fatistaclioii  de 
voir  en  peu  de  tems  la  fradure  en  état  d'être 
bandée  comme  il  convenoit. 

Serrer  trop  ou  trop  peu  les  bandages,  foit 
dans  les  fradures-j  foiî  dans  les  plaies,  eîl  un 
défaut  où  tombent  ordinairement  ceux  qui 
conunencent  de  pratiquer..  Il  y  a  entre  cç>  deux 
extrémités  un  milieu  à  garder  qu'on  ne-  peut 
apprendre  que  par  Tufage^,  &  fur,  quoi  on  ne- 
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peut  abrolument  donner  de  règles  précifes. 
Nojs  dirons  feuiement  qu'il  vaut  beaucoup 
mieux  ne  pas  affez  ferrer  un  bandage  ,  que 
de  le  ferrer  trop  ,  parce  que  les  accidens  de 
ce  dernier  inconvénient  font  beaucoup  plus  à 
craindre. 

C'eil  à  caufe  de  cette  difficulté  de  trouver  le 
point  nécelTaire  de  comprerfioii,  que  je  recom- 
mande les  bandelettes  d'emplâîre  ,  &  que  je 
les  préfère  à  tout  autre  moyen  de  procurer  la 
réunion  dans  les  cas  où  elle  eil  indiquée*  Je 
îîie  fonde  fur  ce  que  ces  bandelettes  lailfant 
des  intervalles  entr'elles  ,  donnent  la  liberté 
de  voir  fi  les  lèvres  d'une  plaie  font  bien  af- 
frontées,  fi  elles  font  trop  ou  trop  peu  rap- 
prochées; ce  qui  donne  au  Chirurgien  la  iaciiité 
de  relever  un  des  bouts  de  ces  bandelettes 
pour  rapprocher-  ou  laiïfer  éloignés  les  bords 
de  la  plaie  fuivant  le  befoin.  Avantage  qu'on 
ne  trouve  pas  dans  le  bandage  uniffant  ;  car 
Ja  bande  une  fois  pofée,  la  plaie  demeure  ca- 
chée fans  qu'on  puiffe  examiner  fi  elle  efi  bien 
ou  mal  réunie.  * 

Un  autre  avantage  qu'ont  les  bandelettes 
d'emplâtre,  c'efi  qu'elles  ne  font  point  le  tour 
du  membre;  de  forte  que  s'il  fin^vient  enflure, 
elles  obéilTent  au  gonflement  &  ne  font  point 
comme  le  bandape  circulaire,  une  livature  qui 
devient  d'autant  plus  forte  aue  l'enflure  aus- 
mente  ;  ce  qui  étranglant  les  vailfeaux  ,  peut 
intercepter  la  circulation  &  caufer  la  gangrené. 
De  plus,  les  bandelettes,  en  obéifTant  au  gon- 
fiement,  ne  laiiTent  pas  de  maintenir  toujours 
ks  ievres  de  ia  plaie  rapprochées,  de  manière 
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qu'après  que  le  gonflement  ell  didipé ,  on  a  îa 
fatisfaclion  de  trouver  la  plaie  parfaitement 
réunie.  Maïs  quelque  avamageux  que  foient 
ces  moyens  de  réunir,  on  ne  peut  les  mettre 
feuls  en  ufage  que  pour  les  plaies  fuperficielles , 
c'efî-à-dire  5  celles  qui  ne  pénètrent  que  la  peau 
&  la  graiîTe ,  ou  du  moins  qui  pénètrent  peu 
avant  dans  les  mufcles  ;  car  dans  les  plaies 
profondes  à  un  certain  point,  &  fur- tout  dans 
les  tranfverfales ,  les  moyens  dont  nous  ve- 
nons de  parler,  ne  peuvent  guère  avoir  lieu, 
&  on  eft  fouvent  obligé  d'avoir  recours  à  la 
future, 

§.  IV. 

Des  Sutures, 

La  future  étoit  plus  en  ufage  chez  les  An- 
ciens qu'elle  ne  l'eil  aujourd'hui.  Ils  nous  en 
ont  décrit  beaucoup  d'elpèces,  dont  la  plupart 
font  plutôt  les  manières  dont  fe  fervent  les 
Cordonniers,  les  Pelletiers,  les  Bourreliers  Se 
autres  pour  coudre  leurs  cuirs,  que  des  opé- 
rations de  Chirurgie.  Elles  paroinent  même  fî 
extravagantes,  &  elles  font  fi  cruelles,  que  pour 
la  gloire  de  leurs  Auteurs ,  je  ferois  porté  à 
croire  qu'ils  ne  les  ont  jamais  pratiquées.  En 
effet,  peut-on  imaginer  que  la  future  du  Cor- 
donnier ,  du  Pelletier  ,  la  couture  à  furjets , 
Tagraffée  Se  quelques  autres  dont  ils  nous  font 
de  fi:  pompeufes  defcriptions  dans  leurs  ou- 
vrages, aient  jamais  été  employées  fur  le  corps 
humain  f  Je  ne  parlerai  point  de  ces  cruelles 
manières  d'opérer,  fi  on  étoit  curieux  d'en  pren- 
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dre  connoiffance ,  on  n'aurolt  qu'à  lire  les  traités 
des  opérations  des  Anciens  ,  je  pourrois  dire 
leurs  martyrologes. 

Selon  moi ,  les  futures  dont  la  Chirurgie  peot 
tirer  avantage  ,  Te  réduifent  à  deux  ,  favoir , 
rentre  -  coupée  ou  future  à  point  (eparc ,  & 
l'entortillée.  Les  Modernes  en  emploient  encore 
une  troifieme  qu'on  nomme  encheviilée  ;  mais 
je  la  crois  plus  nuifible  qu'avantageufe. 

De  la   Suture  entre-coupée» 

La  future  entre  -  coupée  fe  fait  avec  une 
aiguille  droite  ou  courbe  ,  félon  le  lieu  où. 
elle  fe  pratique.  Cette  aiguille  doit  être  enfilée 
non  d'un  cordonnet  ou  d'un  gros  fil ,  mais  de 
plufieurs  fils  de  chanvre  plus  ou  moins  nom- 
breux ,  dont  on  forme  un  lien  proportionné 
au  trou  de  l'aiguille  &  à  la  grandeur  de  la  plaie 
qu'on  veut  coudre.  On  arrange  ces  ïih  fur  une 
bougie,  on  les  cire  de  manière  qu'ils  refienc 
collés  les  uns  à  côté  des  autres ,  d<  qu'ils  pren- 
nent la  figure  d'un  ruban  plat.  L'aiguille  droite 
ou  courbe  doit  avoir  à  fa  tête  un  trou  plus  long 
que  large,  afin  que  les  fils  puifTent  y  paifer  fans 
rien  perdre  de  leur  arrangement.  Il  y  a  de  cha- 
que côté  ,  fuivant  la  longueur  de  Faiguille ,  à 
l'entrée  &■  à  la  fortie  du  trou,  il  y  a ,  dis-je, 
une  goutiere  creufée  alTez  profondément  poun 
îoo;er  de  part  &  d'autre  le  cordon  plat  dont 
l'aiguille  eft  enfilée  ;  Se  pour  que  ce  cordon 
pafie  ailément  &  fans  froiffer  les  chairs,  il  faut 
que  le  trajet  que  forme  l'aiguille  par  fa  pointe 
éc  fon  tranchant ,  foit  plus  large  que  ne  font 


|i  D  È  ,^      F  I.   A   Î.Ë  s 

le  cordon  &  la  ?ête  de  l'ai.o-nîîîe  enfemble.  C'ëfl 
pour  cela  que  non  -  leuîement  l'aigiiiile  eft 
d'une  largeur- proportionnée  à  fa  tête  ôc  auTil, 
inaîs  qu'elle  eli  tranchante  des  deux  côtes  ;  & 
e'eil  pour  favorifer  encore  mieux  le  paaâge 
du  cordon  de  fil  que  les  tranchans  de  Paîauiile 
font  tournés  vers  les  deux  côtés  du  trou.  Il  faut 
de  plus  que  ces  tranchans  ne  s'étendent  que 
depuis  la  pointe  de  l'aiguille  jufqu'à  fa  partie 
la  plus  large  qui  fait  ordinairement  le  tiers  de 
la  longueur,  parce  que  s'ils  aîloient,  plus  loin, 
iion-leulement  ce  plus  deviendroit  inutile,  mais 
il  pourroit  bleffjr  le  Chirurgien.  Ces  tranchans 
n'occuperont  donc,  je  le  répète,  que  le  tiers 
de  la  ionoueur  de  l'aiguille ,  le  relie  demeu- 
rant  arrondi»  La  courbure  de  l'aiguille  doit 
varier  félon  le  befoin.  Dans  les  plaies  profondes, 
par  exemple  ,  il  faut  que  toute  l'aiguille  dé- 
crive une  portion  de  cercle,  pour  qu'elle  palIe 
fans  rien  forcer  &  fans  gêner  les  parties  qu'on 
veut  coudre.  Car  qu'on  fuppofe  une  aiguillé 
qui  ne  feroit  circulaire  que  dans  fa  raoîiié  , 
&  dont  l'autre  moitié  feroit  droite ,  la  moitié 
circulaire  de  cette  aiguille  pafferoit  avec  faci- 
lité ;  mais  l'autre,  c'eïl-àdire,  celle  qui  feroit 
droite  ,  ne  pourroit  paffer  qu'avec  beaucoup 
de  peine  Se  meurtriroiî  les  chairs  ,  parce  que 
cette  portion  droite  feroit  obligée  de  paffer 
dans  le  trajet  courbe  que  la  portion  circulaire 
auroit  frayé. 

îl  faut  fe  munir  d'autant  d^aigtiilles  qu'on  à 
de  points  de  future  à  faire  à  une  plaie.  Ces 
ai::7uilles  doivent  avoir  la  même  forme  entre 
elles,  &ne  porter  que  la  quantité  de  fil  qu'il 
.     .  faus 
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faiit  pour  un  point  feulement.  Par  ce  moyen 
on  épargne  bien  de  la  douleur  au  malade;  cac 
Il  on  ne  fe  fervoit  que  d'une  feule  aiguille 
pour  faire,  par  exemple,  trois  points  de  future, 
ôc  que  cette  aiguille  fût  enfilée  de  tout  le  fil 
néceflaire  pour  ces  trois  points ,  toute  îa  lo!i- 
gueur  de  ce  fil  ne  pourroit  paffer  dans  les 
chairs  en  faifant  le  premier  &  le  fécond  point. 
Tans  exciter  un  frotemenc  douloureux  qu'on 
doit  éviter. 

Suivant  que  les  plaies  font  plus  ou  moins 
profondes ,  les  points  de  future  &  confcquem- 
ment   les   aiguilles    doivent   pénétrer   plus    oii 
moins  avant  dans  les  chairs.  Cette  profondeur 
plus  ou  moins  confidérable,  exige  auffi  qu'on 
anticipe  plus  ou  moins  au-delà  des  bords  des 
lèvres  de  la  plaie,  parce  que  fi  les  points  de 
future  étoienttrop  proches,  les  chairs  cédcroient> 
êc  feroient  coupées  par  les  fils.  On  doit  prendre 
cette  précaution  ,  fur-toiit  lorfqué  les  mufcles 
font  coupés   profondément  (S<  en  travers.  Si , 
par  exemple,  les  mufcles  extenfeurs  de  la  jambe 
le  trouvent  coupés  tranfverfàlement  jufqu'à  Tos 
fémur,  il  faut  faire  une  future  capable  de  ré- 
JGIlter  à  l'effort  de  ces  mufcles  ,  dont  les  por- 
tions coupées  tirant  en  fens  contraire,  peuvent 
faire  caiïer  les  fils,  s'ils  fe  trouvent  trop  foi-» 
bles,  ou  faire  couper  les  chairs  par  ces  fils,  fi 
ceux-ci  fe.   trouvent  aiïez  forts  pour  réfifièr. 
C'efi  ce  que  j'ai  vu  arriver  plus  d'une  fois,  & 
à  quoi  on  s'expofe  quand  on  n'a  pas  foin  d'em- 
braffer  dans  la  portion  de  Cercle  que  décrie 
l'aiguille  une  quantité  fuffifante  &  de  peau  Se' 
de  chair. 

Tome  U  C 
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Les  fils  étant  cirés  Se  pafTés  dans  les  chairs, 
comme  il  a  éié  dit,  les  Auteurs  recommandent 
de  faire  le  nœud  du  Chirurgien ,  qui  confifle  à 
tourner  le  fil  deux  fois  au  lieu  d'une;  mais  je 
préfère  le  nœud  fimple ,  parce  que,  lorfqu'on 
a  fait  le  premier  nœud  double,  on  ne  peut  y 
faiie  joindre  exadement  le  fécond  ,  à  moins 
qu'on  ne  le  fafle  double  comme  le  premier.  Se 
alors  ce  nœud  fe  trouvant  d'un  volume  confi- 
dérable,  peut  bleiTer  le  malade  Se  donner  oc- 
cafion  à  la  douleur  &  à  l'inflammation.  Ajoutez 
encore  qu'en  faifant  le  nœud  du  Chirurgien , 
les  fils  gliiïënt  avec  plus  de  difficulté,  &  qu'en 
s'obftinant  à  vaincre  cette  réfiRance,  elle  cède 
tout  d'un  coup;  de  forte  que' le  nœud  fe  trouve 
plus  ferré  qu'on  ne  veut;  ce  qui  n'arrive  point 
dans  le  nœud  fimple. 

De  la  Suture  entortillée, 

La  future  entortillée  eft  ainfi  nommée,  parce 
qu'on  tortille  le  fil  autour  d'une  ou  de  plu- 
fieurs  aiguilles,  épingles  ou  chevilles,  dont  on 
fe  fert  pour  rejoindre  les  lèvres  de  la  plaie , 
&  qui  peuvent  être  d'or,  d'argent  ou  de  cui- 
vre étamé.  Quand  on  a  palTé  un  nombre  d'ai- 
guilles ou  d'épingles  convenable  d'une  lèvre 
de  la  plaie  à  l'autre,  on  les  affronte  &  on  les 
fait  tenir  dans  cette  fituation  par  quelqu'un 
d'intelligent  &  adroit ,  puis  on  prend  un  fil 
double  &  ciré,  on  le  palTe  par-defTous  \q.s  por- 
tions d'aiguilles  ou  d'épingles  qui  débordent  la 
plaie  de-  chaque  côté  ;  Si.  en  le  paifant  ^ainfi 
entre  les  aiguilles  &  la  peau  d'une  lèvre  de  la 
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i>laîe  à  l'autre ,  on  îe  tortille  trois  ou  quatre 
"fois,  foît  en  décrivant  un  ovale  fans  croifer  les 
fils,  ou  un  8  de  chiffre  en  les  croifant.  Ces  fils 
ainfi  tortillés,  rapprochent  les  lèvres  de  la  plaie 
en  les  ferrant  au  degré  qu'il  convient ,  ^  eïi 
applaniffant  les  bords.  Il  faut  fe  munir  de  pi  us 
de  fil  qu'on  n'en  doit  employer  pour  Tentor- 
tillement,  parce  que  cela  donne  plus  de  faci- 
lité. Se  qu'on  en  peut  couper  îe  fuperflii.  Pour 
bien  faire  cet  entoitiî!ement,  on  prend  avec  la 
main  gauche  un  des  bouts  de  ce  fil  à  quatre 
travers  de  doigt  de  fon  extrémité  ;  la  main 
droite  fe  faifrt  du  iurplus ,  elle  le  palfe  &  le 
tortille  entre  les  aiguilles  &  la  peau  ,  tandis 
qu'un  aide,  comme  j'ai  dit,  tient  les  parties 
rapprochées  jufqu'à  ce  qu'on  ait  pafîé  les  deux 
premiers  tours  ,  &  iorfqu'on  a  employé  une 
quantité  fufîifante  de  fil ,  on  fait  un  nœud  8c 
une  rofe  avec  les  deux  bouts  pour  les  arrêter 
Si  pour  pouvoir  les  relâcher  ou  relTerrer  en  cas 
de  befoin. 

Cette  façon  de  réunir  les  plaies  par  la  future 
eft  beaucoup  plus  exade  que  celles  que  nous 
avons  décrites,  elle  efl:  même  plus  aifée  à  exé- 
cuter; c'efl  ce  qui  m'a  engagé  à  la  mettre  en 
pratique  dans  beaucoup  d'autres  occalions  que 
celle  du  bec-de-lievre,  à  laquelle  les  praticiens 
l'ont ,  pour  ainfi  dire,  confacrée  (a).  Je  l'aï 
pratiquée  principalement  aux  plaies  faites  par 


(a)  On  a  fùbflitué  avec  raîfôn  un  point  de  future 
entrecoupée  à  l'application  des  épingles  ,  pour  obtenk 
la  réuHÏou  du  bec-de-lievre,  ' 
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les  coups  de  fabi"'e  qui  coupent  les  différentes 
parties  de  !a  face,  Toit  eu  iong  ou  en  travers^ 
&  à  celles  du  col,  quand  elles  font  obliques. 
Je  l'ai  auffi  pratiquée  avec  fuccès  aux  coups 
de  fabre  fur  l'épaule ,  &  plus  bas  aux  plaies 
qui  coupent  le  mufcîe  deltoïde  obliquement 
ou  en  travers.  Dans  les  premiers  tems  que  j'ai 
vu  pratiquer  cette  future,  on  fe  fervok  d'ai- 
guilles d'acier  non  trempées,  &  après  les  avoir 
palTées  dans  la  plaie ,  on  en  coupoit  les  pointes 
avec  des  petites  tenailles  incifives,  afin  que  ces 
pointes  ne  bîelTaiïent  point;  mais  cette  précau- 
tion me  parut  dès-lors  noii-feuleiiient  inutile, 
mais  même  préjudiciable ,  en  ce  que  les  eiîbrts 
qu'on  faifoit  pour  couper  les  aiguilles,  ébran- 
ioient  toute  la  plaie.  Ajoutez  que  l'endroit  où 
on  coupe  ces  aiguilles,  demeurant  inégal,  bief- 
fuit  &  déchiroit  leur  trajet,  lorfqu'après  la  réu- 
nion il  éîoit  quellion  de  les  retirer.  Quelques 
tems  après  le  hafard  me  détermina  pour  une 
efpece  d'épingle  que  je  ne  connoiffbis  point, 
•Etant  en  Pologne  on  me  mena  chez  un  jeune 
Seigneur,  âgé  de  vingt  ans,  qui  avoit  un  bec- 
de-lievre  de  naiffance,  &:qui,  à  cette  difformité 
près,  pou  voit  difputer  à  qui  que  ce  fût  le  prix  de 
la  beauté.  Je  lui  propofai  l'opération ,  il  l'ac- 
cepta avec  joie;  je  la  lui  fis  avec  des  épingles 
qu'on  me  préfenta ,  Se  que  je  n'avois  point  en- 
core vues.  Elles  étoient  fines,  longues  de  deux 
pouces  8c  bien  étamées ,  8c  elles  me  fervirent 
Il  utilement ,  que  depuis  ce  tems  je  n'en  em-" 
ploie  point  d'autres.  La  pointe  en  cfl  aiguë, 
&  faiîs  avoir  befoin  de  porte-aiguiîle,  on  les 
palîe  dans  les  chairs  âvec  facilité,  fur- tout  fî 
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on  a  la  précaution  de  les  frotter  d'un  peu 
d'huile.  Depuis  mon  retour  en  France,  j'ai  vti 
de  ces  épingles  auxquelles  on  a  donné  le  nom 
d'épingles  à  la  Reine. 

S'il  y  a  de  l'art  à  bien  faire  les  futures .  il  y 
en  a  auffi  à  les  défaire  au  tems  qu'il  faut.  On 
ne  peut  pas  déterminer  précifémem  le  tems  où 
les  iîls  peuvent  fe  trouver  détachés  des  chairs, 
parce  que  c'efl:  la  férofité  qui  les  détache  en 
les  humedant,  &  que  cette  férofité  le  iépare 
plutôt  dans  certains  fujets  que  dans  d'autres  ; 
ce  qui  eft  un  avantage  :  mais  s'ils  fe  détachent 
plus  tard ,  je  ne  voudrois  pas  toujours  atterrdre 
qu'ils  fuffent  féparés  pour  couper  la  ftuure. 
On  peut  le  faire  le  quatrième  jour,  quand  mê-ne 
le  iil  feroit  adhérent  dans  tout  le  trajet  des 
chairs  qu'il  parcourt.  Il  efl;  vrai  qu'on  caufe- 
une  légère  douleur,  mais  elle  elt  momentaiiée 
&  fans  fuite.  Se  la  réunion  du  pallag2  du  fil 
fe  fait  dans  le  moment,  pourvu  qu'on  ait  eu 
foin  de  tirer. ce  fil  afiFez  prompteaient;  &  fup- 
pofé  même  que  l'iriitatron  qu'on  exciteroit  g 
produisît  une  inflammation,  elle  ferait  légère, 
8c  le  peu  de  fiippuration  qui  fuccéderoit,  ache- 
veroit  bientôt  la  réunion.  Pour  couper  les  fu- 
tures,  on  prend  des  ci  féaux  ,  dont  on  paiïe 
le  bout  mouîTe  au  delTous  du  iil  ,  Se  on  le 
coupe  le  plus  près  de  ta  peau  qu'il  efi;  poiïîbie;- 
après  cela  on  tire  le  nœud  avec  ie  pouce  Se 
l'indicateur  d'une  main ,  tandis  qu'on  foutient 
îa  lèvre  de  la  plaie,  en  l'appuyant  légèrement 
avec  le  doigt  indicateur  de  l'autre  main.  On 
tire  doucement  dans  le  premier  inilant,  comme 
mQujC  détacher  Iç  filj  au  cas  qu'il  fôit  adhérents, 
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&  le  refte  fe  tire  promptement  ,  comme  ]© 
viens  de  le  dire,  S'il  y  a  plaiieurs  points  ,  on 
prend  les  mêmes  précautions  en  Jes  tirant  ; 
enfuite  il  faut  mettre  un  emplâtre  de  Nurem- 
berg ou  deDiapalme  en  forme  de  future  feche, 
afin  d'affujeuîr  encore  les  lèvres  de  la  plaie, 
jufqu'à  ce  que  leur  union  foit  folidement  éta- 
blie ,  ou  bien  on  ne  mettra  que  des  bande- 
lettes de  cet  emplâtre  dans  tous  les  endroits 
où  il  y  aura  eu  des  points  ;  on  les  placera 
en  forme  de  future  feche  Se  de  la  manière 
que  je  l'ai  recommandé.  On  enveloppe  la  par- 
tie avec  une  compreffe  en  quatre  doubles 
trempée  dans  le  vin  chaud  &  une  bande  lé-^ 
gerement  ferrée. 


CHAPITRE    IL 

Des  Plaies  de  la  téts„ 

ES  inflrumens  piquans,  tranehans  ou  con- 
îpndans ,  font  les  caufes  ordinaires  des  plaies 
de  la  tête.  Les  infirumens  piquans ,  comme  l'é-, 
pée,  la  bayonnette,  la  hallebarde,  îa  flèche,  &c. 
peuvent  être  coufTés  direélemem,  ou  plus  ou 
moins   o'^   '  :■  '  ,    avec  plus   ou  moins  de 

^force  ;  ui  j^Oi:-:',  CL;  ces  inflrumens,  après  avoir 
percé  les  tégumens  &  les  os ,  peut  pénétrer  plus 
ou  moins  avant  dans  îa  cavité  du  crâne,  percer 
la  dure-mere  &  la  piç-merç,  ^  blefiçr  ie  eei-. 
veau  ou  le  cervelet^ 
*■•■ 
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A  mefure  que  ces  corps  pointus  entrant,  ilt 
renverfent  les  bords  des  trous  qu'ils  font  dans 
les  os  ,  parce  que  ceux-ci ,  par  leur  dureté , 
réfîHent  à  leur  paffage;  Se  de  même  qu'un  clou 
qu'on  enfonce  dans  une  planche,  la  fend  par 
fa  grôfîeur,  &:  que  fa  pointe  la  fait  éclater  au 
côté  oppofé  à  celui  par  lequel  on  le  pouffe  ; 
de  même  les  corps  pointus,  pouffes  avec  vio- 
lence contre  la  tête,  enfoncent  des  portions  des 
os  du  crâne,  8c  les  fendent  quelquefois ^  de 
forte  que,  dans  ces  cas,  il  y  a  non-feulement 
perforation  ,  mais  fradure. 

Lorfque  ces  corps  pointus  pe  bleffent  que 
les  tégumens  jufqu'au  crâne  exclufivement ,  les 
plaies  qu'ils  font  ne  font  point  ordinairement 
iâcheufes,  à  moins  qu'elles  ne  foient  négligées  :■ 
l'accident  qui  les  fuit  le  plus  communéaient 
eiî  l'inflammation  ;  mais  on  l'évitera  en  rafant 
la  partie,  en  y  appliquant  une  comprefie  trem- 
pée dans  Teau  vulnéraire  fpiritueufe  ou  autre, 
en  faignant  le  malade  plufieurs  fois,  &  en  lui 
faifant  obferver  un  régime  convenable» 

Les  plaies  faites  par  le  tranchant  des  cpées: 
ou  des  fabres ,  quoique  plus  grandes,  ne  font 
pas  ordinairement  plus  fâcheufes  que  les  plaies. 
faites  par  les  inflrumens  pointus  ,  lorfqu'elles 
fe  bornent  à. l'os;  m.ais  les  unes  &  les  autres 
peuvent  être  accompagnées  de  commotion, 
d'épanchement  ôc  de  fradure  ,  fuiyant  que  le 
tranchant  ou  la  pointe  de  l'inflrument  feront 
plus  affilés,  que  l'épée  ou  le  fabre  feront  plus 
pefans,  qu'ils  feront  pouffes  avec  plus  ou  moins 
de  force,  &  que  la  direclioa  du  coup  aura  été- 
perpeadiculaire  ,  ou  plus  ou  moins  obliqu-e^ 

Civ 
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Enfin  ,  les  inftruniens  tranchans  on  piqnan^ 
ne  peuvent  entamer  les  os  qu'après  avoir  divifé 
les  chairs  ;  mais  les  indriimens  contondans  ^ 
pou  (Tés  avec  violence  ,  peuvent  quelquefois 
blelTer  les  os  fans  bleiTer  les  parties  molles  qu^ 
les  couvrent;  de  manière  qu'il  ne  paroîtra  au- 
cune plaie  à  Fextérieur ,  pas  même  d'enflure, 
tandis  que  les  os  feront  fendus,  enfoncés  ou 
brifés  en  plufieurs  pièces.  Le  boulet  de  canon, 
Féclat  de  bombe  ^  les  pierres  &  autres  corps 
pefans  ,  peuvent  être  poufTés  avec  plus  ou 
moins  de  force  ,  avoir  '  plus  on  moins  d'iné- 
galités, plus  oiî  moins  de  malfe ,  &  peuvent 
frapper  la  tête  dans  les  endroits  où  elle  pré- 
fente plus  ou  moins  de  réfillance,  ou  plus  oti 
moins  de  furface  au  corps  dont  eHe  eli  frap- 
pée ,  &ç. 

Nous  allons  commencer  par  examiner  le^ 
effets  de  ces  caufes  fur  les  parties  extérieures 
ée  la  tête. 

Article     p  e  e  m  ï  e  r. 

Des  Plaies  des  parties  extérieures  de  la  téte^  faites 
par  les  iiifirumens  piquans  &■  tranckans. 

Les  Campagnes  que  j'ai  faites  dans  les  Hôpi- 
îaiix  des  armées  du  Roi,  m'ont  fourni  debelles^ 
occafions  d'obferver  ce^  fortes  de  blelîiu'es.  A 
la  retraite  que  fît  le  prince  de  Vaudemont  fous 
Gand,  quatre  bataîHons  defon  armée,  quictoient 
reliés  dans  les'retranchamens  que  ce  prince  ver 
aoit  de  quitter  à  la  vue  de  celle  du  Roi,  fureng 
éçharpés  par  plufieurs  de  dqs  efcadroiis  qui 
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entrèrent  dans  ces  retrandiemens  :  leurs  blcdcs 
furent  au  nombre  de  quatre  ou  cinq  cens;  ils 
n'avoient  que  des  coups  de  tranchant  ou  de 
pointe.  Ils  furent  conduits  dans  l'Hôpital  de 
Courtray,  dont  j'eus  la  diredion.  Un  îi  grand 
nombre  de  blelTures  du  même  genre  a  été  bien 
capable  de  m'apprendre  à  les  traiter. 

Je  me  rendis  dorx  par  ordre  de  M.  de  Bag*» 
npls ,  Intendant  de  l'armée ,  à  Courtray  ,  oà 
ces  blelTés  n'arrivèrent  que  le  troifiéme  jour. 
Ju(ques-là ,  outre  le  premier  appareil,  ils  avoient 
été  panfés  par  plufieurs  Chirurgiens  qu'on  avoit 
tirés  de  différentes  compagnies,  pour  avoir  foin 
d'eux  pendant  la  route;  mais  la  plupart  de ce§ 
bleffés  n'avoient  point  été  faignés ,  &  prefque 
aucun  d'eu?^  n'avoit  obfervé  le  régime  :  auiît 
en  trouvai-je  peu  fans  fièvre,  &  beaucoup  en 
danger  de  périr. 

De  ces  blelTures,  les  unes  n'éîoient  que  des 
coups  de  tranchant  qui  ne  coupoient  que  les 
chairs;  d'autres  pénétroient  l'os  ,  le  .coupant 
dans  fa  première  &.  fa  féconde  table  ;  à  d'autres, 
le  fabre,  ayant  pénétré  pins  avant,  avoit  blelFé 
les  membranes  &  même  le  cerveau  ,  parce  qu'il 
avoit  été  porté  perpendiculairem.ent.  Pluf:eurs 
bieffés,  que  le  fabre  avoit  frappés  obliquement, 
p'oient  une  portion  d'os  coupée,  mais  qui  te- 
noit  encore;  il  s'en  trouva  deux  à  qui  la  por- 
tion d'os  avoit  été  totaiem.ent  emportée  a.vec 
les  îégumens;  S<  im  dont  îa  portion  d'os  ,  quoi- 
que totalement  coupée,  tenoit  encore  à  la  peau  : 
dans  ce  dernier  les  deux  tables  étoiént  enle- 
vées ,  &:  la  dure-mere  étoit  découverte  de  la 
grandeur  &  d'e  la  figure  d'un  liard,  fans  qu'<;lle 
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fût  endommagée.  Ces  infortunés  étoient,  pour 
ainfi  dire,  couverts  de  bleffures^  j'en  ai  compté 
liîfqu'à  cinquante  à  un  même  foldat,  tant  fur  la 
téîQ  qu'aux  différentes  parties  de  Ton  corps  : 
le  moins  maitraité  avoit  lept  ou  huit  plaies; 
quelques-uns  avoientreçu  trois  ou  quatre  coups 
dans  le  même  endroit,  lefquels  ,  n'ayant  pas 
été  portés  dansia  raciiie  diredion,  avoient  formé 
ûqs  plaies  en  étoile. 

Un  état  auiïi  déplorable  étoit  bien  capable 
d'exciter  Ja  compallion  :  auRi  ces  malheureux 
îmuverent-iîs  chez  leurs  ennemis  même  rafyle, 
la  fubMance ,  la  confoîation  Se  tous  les  foins 
cjue  l'humanité  peut  infpirer  :  les  faignées,  quoi- 
que faites  un  peu  tard,  ne  îaifferent  pas  d'avoir 
un  grand  fuccès  ;  le  repos ,  la  n'ourriture  &  la 
îranquillité  d'efprit ,  que  leur  procurèrent  les 
attendons  qu'on  eut  pour  eux,  changèrent  de 
mal  en  bien  prefque  toutes  les  plaies,  qui  n'é- 
toient  devenues  dangereufes  que  pour  n'avoir 
pas  eu  tous  ces  fecours. 

Les  bîeffures  flûtes  par  le  tranchant  du  fabre, 
qui  n'intérefloient  point  les  os  ,  furent  guéries 
avec  facilité,  excepté  trois  ou  quatre,  dans  lef-* 
quelles  je  fus  obligé  de  rendre  la  plaie  cruciale, 
&  de  débrider  par  ce  moyen  le  pérîcrâne  & 
le  pérîoile  :  au(li-tôt  après,  la  fièvre,  la  dou- 
leur 8c  l'inliamnption  ^jefTerent  ;  mais  les  coups 
de  fabre  qui  endommageoient  le  crâne  ,  fois 
qu'ils  enflent  été  portés  obliquement  ou  per- 
pendiculairement, furent  plus  dangereux;  il  y 
en  eut  pluiieurs  qui  cauferent  des  fradures  pour 
lerquelles  il  fallut  appliquer  le  trépan. 

Parmi  les  bleifures  qui  furent  faites  avec  fè-^ 
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pée ,  il  y  en  eut  une  des  plus  graves ,  dent 
l'hiftoire  mérite  d'être  rapportée.  Cet  inftrumcnc 
avoit  coupé  le  mufcle  crotaphite  tranfverfale- 
inent  au-defllis  du  zygoma;  l'aile  de  l'os  fphé- 
noïde  étoit  percée,  &  la  pointe  de  l'épée  avoit 
pénétré  dans  la  cavité  du  crâne  :  je  n'apperçus 
ce  défordre  que  le  cinquième  jour;  le  Chirur- 
gien qui  avoit  eu  foin  du  bleffe  dans  la  route, 
i'ignoroit;  on  lui  avoit  recommandé  feulement 
de  prendre  garde  à  l'hémorragie  ,  qui  avoit 
été  confidérabie  ,  &  de  ne  panfer  cette  plaia 
qu'au  bout  de  quarante-huit  heures.  Il  y  avoit 
gonflement  Se  tenfion  douloureufe  dans  tout  le 
côté  de  la  face  Se  du  crâne  ;  la  fièvre  étoit 
violente ,  le  malade  étoit  a/Toupi  avec  rêverie. 
La  première  fois  que  je  le  panfai,  je  ne  levai 
de  l'appareil  que  ce  qui  fe  fépara  facilement, 
ne  voulant  point  découvrir  le  vaifTeau  ouvert , 
de  crainte  de  renouveler  l'hémorragie  :  le  ma- 
lade fut  faigné  trois  fois  ,  depuis  |e  foîr  qu'il 
étoit  arrivé ,  jufqu'au  lendemain  matin  i  en  le 
panfant,  je  levai  encore  quelques  bourdonnets 
les  plus  voifins  de  ceux  qui  étoient  appuyés 
fur  le  vaiiïeau  ouvert;  le  malade  fut  faigné  du 
pied,  &:  j'ordonnai  de  répéter  la  même  faignée 
deux  heures  après  j  le  foir  il  prit  un  lavement. 
Si  une  heure  aorès  la  fixiéme  faignée  fut  faite  : 
le  lendemain  il  fe  trouva  mieux;  tout,  l'appa- 
reil fe  leva  alors.  Se  je  reconnus  que  l'os  avoit 
été  enfoncé  par  la  pointe  de  l'épée  :  je  balan- 
çai fi  je  trépanerois  ou  non;  m.ais  comme  les 
accidens  ne  marquoîent  point  que  la  dure-mere 
ni  le  cerveau  fouffriffent ,  &  que  le  pus  ne  fé^ 
journoit  pas,  jç  eontinu^i  mes  panfemens;  îoin© 
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Tenflure  de  l'extérieur  du  crâne  &  de  la  face 
fe  didlpa,  excepté  celle  de  l'œil  du  côté  de  la 
blelTare,  qui  non-feulement  étoit  ronge  (Se  gon- 
flé, mais  encore  fort  douloureux;  le  malade  ne 
voyoit  que  des  nuages  rouges,  ce  qui  marquoit 
Finfîamrnation  de  la  rétine,  &:  la  preH^^on' des 
vaifleaux  fanguins  qui  rapportent  îe  fang  de 
l'œil  dans  les  linus  de  la  bafe  du  crâne.  Je  [ne 
contentai  toujours  du  panfement  ordinaire,  nie 
croyan.t  aifez  à  tems  de  faire  l'opération  s'il  fur- 
venoit  quelque  accident  :  je  fis  faigner  encore 
îe  malade  deux  fois ,  l'une  du  pied ,  Se  l'autre 
de  la  gorge  ;  le  gonflement  de  l'œil  diminua 
peu- à~ peu;  l'os  fe  recouvrit.  Si.  le  mahde 
guérit  parfaitement,  fans  ex  foliation  Si  fans  dif- 
formité; le  rnufcîe  crotaphite  fe  réunit  très-bien, 
quoique  coupé  tranO/erfalement  prefque  dans 
toute  fon  étendue* 

Quelques  uns  de  ces  coups  de  pointe  furent 
également  fâcheux  par  l'inflammation  qui  fur- 
vint.  Je  m'attachai  à  la  combattre  :  je  ne  pus 
cependant  empêcher  qu'elle  ne  continuât  dans. 
quelques  -  unes  de  ces  plaies  ,  toutes  fimples 
qu'elles  paruiTent ,  8c  qu'en  fe  commuiiiquant 
aa  voiiij"!age  ,  elle  nç  gagnât  bientôt  tout  le 
crâne.  On  fait  que  celte  inHammatîon  eft  c[uel- 
quefois  fi  confidérable,  qu'elle  caufe  des  acci- 
dens  prefque  femblables  à  ceux  que  caufe 
celle  de  la  dure-mere.  J'aurai  occ'a'lon  dans  la 
fuite  de  donner  les  lignes  qui  di'ilinguent  l'une 
Si  rautre. 

Pluiiieurs  des  derniers  bîeiïes  dont  je  viens  de 
parler,  eurent  des  enflures  aux  paupières  ,  à 
tout  h  vif  âge  5  aux  oreilles  Se  même  au  coi^ 


'qvÀ  furent  ajccompagnées  de  fièvre,  de  délire  8c 
d'afibupidement  :  les  inciOons  pour  débrider  îe 
j^éricrâne  &:  le  périofle  (a),  les  iaignées  du  pied 
i'éitcrées  ,  l'application  des  Tuppurans  fur  les 
plaies,  celle  desfoQientations  émollientes  8c  ré- 
ïolutives  (lu*  les  parties  enflammées,  en  fauve- 
ïent  quelques-uns;  mais  à  d'autres  il  fe  fît  des  fup- 
purations  dans  plufieurs  endroits,  «Se  je  fus  obligé 
d'ouvrir  plufieurs  abcès  derrière  les  oreilles  6c 
fur  le  crâne,  le  périofte  fe  trouvoit  quelquefois 
détaché  par  ces  fuppurations ,  &  le  pus  ,  dans 
certains  blefTés ,  s'évacuoit  par  la  première  plaie: 
toutes  les  inflammations  éréfipélateufes  ,  qui  fe 
font  terminées  par  fuppuration  ,  ont  été  fuivies 
d'une  parfaite  guérifon  ;  &  toutes  celles  dans 
lefquelles  la  fuppuration  n'a  pu  s'établir  ,  ont 
caufé  la  mort.  Dans  les  bJeffés  qui  ont  été  dans 
ce  dernier  cas,  les  plaies  devenoient  feches,  de 
ne  préfentôient  que  des  bords  affaiflcs  ;  à  l'ou- 
verture des  cadavres ,  on  ne  trouvoit  rien  dans 
la  cavité  du  crâne,  pas  même  delK:ïus  ni  vis- 
à-vis  la  plaie;  mais,  en  exannnant  le  foie,  on 
y  trouvoit  conflamment  iniiamniation  avec  dé- 
pôt; accident  allez  ordinaire  aux  plaies,  &  fur- 
tout  à  celles  de  la  tête ,  comme  je  le  dirai  en 
fon  lieu. 


(a)  M.  Petit  nomme  péricrâne  la  calotte  aponévrc-^ 
tique,  formée  par  les  mufcles  frentaux  &  occipitaux;  & 
il  donne  le  nom  de  périofle  à  la  membrane  qui  couvre 
immédiatement  les  os  du  crâne  :  c'eft  ainfi  que  l'Auteur 
s'en  explique  lui-même,  comme  on  le  verra  pins  loin. 
(  Noie  ik  l'Editeur,  ) 
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AkticleIL 

Des  léjtons  des  tégamens  de  la  tête  ^  par  les  corpi 
contondans. 

les  dorps  contondans  ne  meiirtriffent  quel- 
quefois que  les  tégumens  de  la  tête,  fans  les 
entamer  au-dehors,  ne  produifant  qu'une  boffe; 
d'autres  fois  les  mêmes  corps  déchirent  <Si  en- 
lèvent en  lambeau  une  portion  des  mêmes 
tégumens  :  ces  deux  circonltances  font  l'objet 
de  cet  article. 

§.    L 

Des  hojfes  à  la  tête  fans  plaies  aux  tégumens» 

Rien  n'efl;  fi  commun  que  la  boffe  à  l'occafion 
d'un  coup  à  la  tête;  elle  n'efl  fouvent  qu'une 
bagatelle.  On  en  guérit  beaucoup  par  la  feule 
application  d'un  bandage  compreffif,  lorfque  la 
peau  n'efl  point  entamée,  &  qu'il  y  a  peu  de 
fang  épanché;  une  compreffe  épaiffe  trempée 
dans  l'eau-de-vie  aromatique ,  dans  un  blanc 
d'œuf  battu  avec  un  peu  d'eau  alumineufe ,  ou 
bien  trempée  dans  l'eau  fraîche,  fuffit  en  effet 
pour  difîiper  ces  boiTes,  fur-tout  Ii  l'application 
du  bandeau  fe  fait  l'inflant  d'après  le  coup  ou 
)a  chute,  c'efl-à-dire,  avant  que  le  fang  ait  eu 
îe  tems  de  s'épancher.  Mais  li  la  boffe  eft  con;* 
fidérable,  on  ne  la  guérit  pas  toujours  par  les 
mêmes  moyens. 

Lorfque  le  coup  a  été  violent,  &  que  les 
VaifTeaux  déchirés  font  plus  gros  Si.  en  plus  grand 
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nombre,  l'endroît  frappé  efi  d'abord  enfoncé;  il 
le  relevé  pins  tôt  ou  plus  tard ,  fuivant  que  le 
coup  a  été  plus  ou  moins  fort,  &-  fuivant  la  ma- 
nière dont  il  a  été  porté.  J'ai  obfervé  en  effet 
que  le  même  coup,  pou  (Té  avec  la  même  force, 
caufe  une  boffe  bien  plus  confîdérabie  &  plus 
prompte  à  paroitre,  s'il  frappe  obliquement,  que 
s'il  frappe  perpendiculairement;  car,  dans  de 
^dernier  cas ,  comme  la  contufion  eft  plus  forte. 
Se  les  vaiflTeaux  étant  pour  ainfi  dire  écrafés , 
ie  fang  qui  doit  faire  la  boffe ,  eil  long-tems 
retenu  dans  les  vaifîeaux  avant  de  s'épancher; 
au  lieu  que  iorfque  le  corps  qui  frappe  ell 
pouffé  obliquernent ,  il  déchire  les  vaiffeaux 
plus  qu'il  ne  les  meurtrit,  Se  le  fang  fort  plus 
promptement  &  en  plus  grande  quantité;  ce 
qui  fait  une  boffe  plus  groffe  &  plus  prcmpie 
à  paroitre. 

De  cette  dernière  efpece  de  boffes,  il  y  en 
a  qui  font  dures ,  &  d'autres  qui  font  molles.  La 
dureté  vient  du  fang  qui  s'iniîltre  dans  le  tiiTu 
cellulaire  du  péricrâne  ,  du  période  ou  de  la 
peau,  de  la  même  manière  que  le  fang,  qui 
s'infiltre  dans  le  tiffu  cellulaire  des  environs  d'une 
veine  mal  ouverte ,  y  forme  un  trombus.  La , 
mplleffe  des  autres  boffes  vient  au  contraire  de 
ce  que  le  fang,  au  lieu  de  s'infiltrer,  s'amaîTe 
dans  un  feul  endroit  où  l'on  fent  au  toucher 
de  la  molleffe  &;  de  la  fluétuation. 

Ceux  qui  voyent  ces  tumeurs  pour  la  pre- 
mière fois,  peuvent  fe  tromper  dans  le  juge- 
ment qu'ils  en  portent.  Un  jour  on  me  manda 
pour  voir  l'enfant  d'un  de  mes  voifins ,  qu'on 
difoit  avoir  ie  crâne  enfoncé  par  un  coup  de 
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bâton  fur  ie  pariétal  droit;  ce  coup  prodùifit  1 
l'ii)ilant  une  boffe  de  la  groffeur  d'un  œuf  de 
poule  :  11  ell  vrai  que  le  milieu  de  cette  boîTe 
étoit  mou;  &  comme  il  obéilToit,  il  fembloit, 
en  y  touchant,  qu'on  enfonçoit  le  doigt  plus 
avant  que  la  convexité  du  crâne.  Ce  qui  troiii- 
poit  encore  plus,  c'eft  que  la  circonférence  de 
cette  tumeur  étoit  ferme ,  &  réfiftoit  comme 
auroierit  fait  les  bords  d'une  enfonçure  de  crâne 
des  plus  confidérables.  Si  je  n'avois  pas  été 
trompé  par  ces  apparences  quelques  années  au- 
paravant, je  l'aurois  été  cent  fois;  car  rien  ne 
reiTemble  mieux  à  Tenfonçuré  du  crâne  que  cqs 
fortes  de  tumeurs;  Se  afin  que  les  jeunes  Chi- 
rurgiens profitent  de  cette  remarque,  je  leur 
en  rapporterai  plufieurs  exemples. 

L'enfant  dont  il  s'agit  ici,  fut  guéri  fans  înci- 
fion  par  le  bandage  &  les  médicamens  dont  j'ai 
parlé,-  quoique  la  tumeur  fût  groffe,  ôc  qu'elle 
.coiitini  plus  de  trois  cuillerées  de  fang;  mais  il 
re  faut  pas  toujours  s'attendre  à  un  pareil  fuc- 
Gcs;  car  quelquefois,  loin  que  la  tumeur  dimi- 
nue &  fe  diffipe,  elle  augmente  au  contraire, 
8c  devient  douloureufe  les  premiers  jours  ,  à 
moins  que  quelques  circonftances  particulières 
ne  s'y  oppofent.  Si  on  voit  que  la  tumeur  aug- 
mente ,  ou  qu'elle  devienne  douloureufe  ,  il 
faut  l'ouvrir,  faire  fortir  le  fang  qu'elle  con- 
tient, 8c  ne  point  dilater  ni  remplir  la  plaie  de 
charpie,  à  moins  qu'il  n'y  ait  hémorragie.  Une 
pareille  plaie  ed  toute  fimple,  &  ne  demande 
que  la  réunion.  Dans  le  premier  cas,  c'efl  une 
marque  qu'il  y  a  quelque  groffe  branche  d'ar- 
tcre  ouverte;  &  dans  le  fécond,  c'eft  un  figne 

qui 
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iqm  menace  d'inflammation;  aldrs  il  ëfi  tiéceP 
faire  d'ouvrir,  parce  que  (i  l'éparicheraent  de- 
vient confidérablè,  la  réfolution  ne  peut  fe  fà.ireï^ 
&  que  d'ailleurs  il  faut  découvrir  le  vailTeau - 
pour  arrêter  lé  fang  ;  &  dans  lé  fécond  cas  ^ 
on  doit  aulîi  ouvrir,  parce  que  rinflanimatiori 
qui  furviendrditj  rendroit  cette  maladie  fâcheufé 
par  les  acddens  qu'elle  attireroit;  ,   ^. 

.  J'ai  dit  que  rien  he  relTembloit  plus  à  Feil- 
fpnçure  du  crâne,  que  les  bolTes  dans  lefquelles 
il  y  a  un  épancherilent  confidérablé  ,  fur  touè 
iorfque  le  fang  a  confervé  fa  fluidité  ;  mais  cette 
éfpece  de  bofle  en  impofe  bien  davantage  , 
lorfqu'on  y  apperçoit  une  pulfatîpn  :  j'ai  vu 
plufieurs  fois  le  cas  arriver;  en  voici  un  très- 
remarquable;  Un  enfant  de  huit  à  neuf  ans  tomba 
dans  iine  caVe;  il  fe  fit  une  bôffe  de  la  groffeui: 
d'une  poire  de  rotiffelet;  elle  oecupoit  la  tempe 
depuis  le  coin  de  l'œil  jufqu'au-^devant  de  l'o- 
feille.  11  n'y  ayoit  pas,  un  quàrt-d'heure  que 
fcet  enfant  s'étoit  bJefle  Iorfque  je  le  vis.  Toute 
la  mâifon  étoit  en  allarmé,  parce  qu'un  jeune 
Chirurgien ,  c(ui  yenoit  de  lui  rafer  la  tête,  avoît 
dit  indilcrettement  que  les  os  du  crâne  étoient 
enfoncés  j  Se  qu'il  f^tudroit  faire  l'opération  dut 
trépan.  Cette  tumeur  étoit  comme  celle  donË, 
j'ai  parlé  ci  -  defluS  ,  c'eft-à-dire  ,  qu'elle  étoit 
molle,  Se  que  fa  circonférence  réfiiîoit  conimé 
leroientles  bords  d'une  énfonçure.  Une  autre 
l:irconfl;ance  qui  fembloiî  confirmer  le  jugement 
tju'on  en  avoit, porté ,  c'efl  qu'il  y  avoit  une 
pulfation  des  plus  confidérables,  que  deux  dé 
fnes  confrères  difoient  être  caufée  par  le  mou-- 
yement  pulfatif  de  la  dure- mère  .*  je  les  affarai 
ToJne  ii  Ë 
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qu'il  n'y  avoit  pokit  d'enfonçure,  &queia  pul* 
lation  que  Ton  appercevoit,  étoit  celle  de  l'ar- 
tere  temporaîe,  qui,  ayant  été  ouverte  par  le 
coup,  foniioit  ce  qu'on  appelle  anévrifme  par 
éj>anchement;  qu'au  furplus,  nous  faurions  bien- 
tôt la  vérité ,  puifque  l'un  ou  l'autre  cas  exigeoit 
qu'on  ouvrît  la  tumeur.  Non-feulement  il  n'y 
avoit  point  d'enfonçure  à  l'os ,  mais  le  fang 
épanché  fe  trouva  entre  le  crotaphite  8c  les 
tégumens.  Celui  qui  couloit  encore  du  vaifleau 
ouvert,  fut  arrêté  par  une  fimple  compreffion, 
dont  on  cefla  l'ufage  le  deuxième  jour.  On 
panfa  cette  plaie  mollement,  &  elle  fut  promp- 
tement  guérie. 

Le  tils  de  mon  Coutelier,  âgé  de  dix  ans, 
tomba  dans  une  cave.  Le  fommet  de  la  tête 
porta  en  gliflant  fur  le  bord  du  degré.  Il  eut 
îlir  le  champ  une  bofle  de  la  longueur  de  cinq 
pouces,  large  de  deux  travers  de  doigt,  occu- 
pant toute  rétendue  de  la  future  fagittale.  On 
y  fentoit  une  pulfation  li  forte ,  que  plufieurs 
crurent,  en  touchant  cette  boffe,  que  la  future 
fagittale  étoit  écartée;  ce  qui  n'ctoit  pas.  Je 
fis  à  la  partie  poflérieure  de  cette  boiïe  une 
incifion  longitudinale  de  la  longueur  d'un  pouce, 
&  je  fis  forîir  tout  le  fang  caillé  8c  fluide  qui 
ctoit  épanché  ;  mais  parce  qu'il  n'y  avoit  pas  plus 
d'un  quart-d'heure  que  cet  enfant  étoit  bleffé, 
l'hémorragie  continuoit ,  parce  que  le  caillot 
n'avoit  pas  eu  le  tems  de  fe  former  à  l'em- 
bouchure des  vaiffeaux  qui  fourniflbient  le  fang. 
Pour  l'arrêter,  je  fis  une  comprefîe  épaiffed'un 
travers  de  doigt,  percée  d'un  trou  que  je  plaçai 
vis-à-vis  l'incifion  ;  le  furplus  de  la  comprefl^ 
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^iii  s étendoit  furies  tégiimens,  y  étôit  aflujetil 
^ar  lin  bandage  çomprellif,  qui  comprimant  le 
îefle ,  arrêta  le  fang ,  &  prociira  la  réunion  ^ 
de  manière  que  le  blefTé  fut  guéri  en  très-peit 
de  jours. 

Dépuis  ce  tems  là  j'ai  guéri  pîilfieilrs  bofîes^ 
même  pIUs  confidérables ,  fans  les  ouvrir;  mais 
je  cônfeille  de  ne  pas  porter  trop  loin  l'efpé- 
îrance  de  réfoudre  le  fang  épanché;  car,  pour 
différer  trop  long-tems  d'ouvrir,  ce  fang  s'al- 
tère, il  furvieiit  inflammation  au  péricrâocj  qui 
fe  communique  dans  l'intérieur,  &  qui  fait  péric 
les  malades.  J'ai  vu  arriver  d'autres  événemens 
moins  fâcheux,  pour  avoir  tardé  d'ouvrir  ces 
fortes  de  tumeurs  fanguines.  Une  Dame  de  con- 
dition tomba  fur  le  bras  d'Un  fauteuil,  &  fe  fît 
Une  contufion  fur  l'os  de  la  pommette^  il  furvint 
Une  boffe  de  la  groffeur  d'une  pdmme  d'apis. 
Je  la  panfai,  dans  Pefpétancd  de  réfoudre  plus 
de  trois  cuillerées  de  fang  que  contenoît  la  tu- 
meur, &  j'efpérois  de  réufiir,  parce  qu'en  vingt- 
quatre  heures  la  comprefTion  a  voit  difperfé  le 
fang  dans  le  voiOnage,  &  que  tous  les  figues 
de  Ta  réfoîution  s^y  rencontroient.  Le  quatrième 
jour,  je  m'apperçus  d'une  tumeur  au-deflbus 
de  l'os  de  la  pommette ,  laquelle  fe  cachoit 
fous  cet  os  lorfqUe  je  la  preifois  ;  je  portât 
un  doigt  dans  la  bouche  au-devant  du  mufcle 
majjeter^  où  étoit  précifément  le  refuge  de  cette 
tumeur ,  lorfqu'on  la  preffoit  par  dehors  ;  elle 
étoit  groffe  comme  une  noix,  &•  contenoit  un 
fluide  que  je  ne  doutai  point  être  du  fang 
qui  ne  s'étoit  point  difperfé  ,  parce  que  l'os 
de  la  pommette  le  meitoit  à  l'abri  de  la  com- 
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preiïîon.  Dès- lors  je  jugeai  qail  feroit  nécefTaîre 
d'ouvrir  ,  &  je  le  propofai  à  la  Inaîade ,  qui 
n'y  voulut  jamais  confentir  :  je  lui  propofai 
même  d'ouvrir  du  côté  de  la  bouche;  elle  le 
refufa,  &  fît  ufage  de  toutes  fortes  de  topiques 
qu'elle  prit  des  mains  de  tous  fes  amis.  En tîn  la 
tumeu  devenue  plus  groiïe,  mais  fans  lui  cau- 
Jfer  de-  vives  douleurs ,  parut  avoir  émincé  la 
peau  dans  un  efpace  rond  &  grand  comme  un 
denier;  j'apperçus  de  la  fluduation,  &  j'obtin& 
de  faire  une  fimpîe  pondion  avec  la  lancette. 
La  matière  qui  en  fortit  étoit  fluide  &  brune, 
mais  en  petite  quantité;  de  forte  que  la  tumeur 
ne  diminua  prefque  point.  Je  plaçai  une  petite 
tente  dans  l'ouverture;  le  lendem.ain  je  trouvai 
îa  tente  chalTée  par  une  chair  rouge  ,  mais 
indolente.  Comme  elle  excédoit  la  peau,  je  la 
tirai  fans  peine  au  dehors  de  la  longueur  de 
cinq  à  (ix  lignes,  &  je  la  coupai  fans  caufer 
■îa  moindre  douleur  Se  fans  efifufion  de  fang. 
iCinq  ou  fix  jours  de  fuite  je  trouvai  pareille 
excroiflTance  ,  &:  je  la  coupai  de  même  que 
îa  première  fois  :  enfin  le  fixiéme  jour  la  chair 
ne  parut  point  ;  j'eflayai  de  la  faire  fortir  en 
pouffant  le  fond  de  la  tumeur  avec  le  doigt 
que  je  portai  dans  la  bouche;  mais  la  tumeur 
/étoit  fi  diminuée ,  que  rien  ne  fortit  ;  &  peu 
de  jours  après  la  plaie  fe  ferma ,  &  la  Dame 
fut  guérie. 

Cette  obfervation  m^engage  à  faire  quelques 
réflexions  fur  la  nature  de  cette  chair.  Je  ne 
crois  pas  qu'elle  diffère  des  polypes  adhérens 
à  l'intérienr  des  ventricules  du  coeur,  ni  de  la 
j|hair  qrà  fe  forme  au-dedans  des  anévrifmes. 
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vrnîs  (u),  &'  que  j'ai  tcxijoiirs  trouvée  à  l'exté- 
rieur de  ces  mêmes  anévrifmes ,  lorfqu'ils  fe 
font  crevés;  cette  chair  eil  telle  que,  font  les 
caillots  des  anévrifmes  faux.  Un  Officier  de 
cavalerie  tomba  de  cheval  &  fe  Et  une  forte 
contufion  fur  le  trochanter,  &  à  l'inltant  une. 
tumeur  s'éleva  8c  augmenta  conlîdcrablement 
en  cinq  ou  fix  heures.  Il  fut  panfé  avec  des 
compreiîes  trempées  dans  l'eau- de- vie ,  &  îou- 
tenues  par  le  bandage  comprelîif.  On  s'obfiina 
à  vouloir  réfoudre  cette  tumeur  pendant  quinze 
jours;  mais,  n'ayant  pu  en  venir  à  bout,  on 
propofa  l'ouverture.  Je  l'ouvris  dans  toute  fon 
étendue  :  il  fortit  beaucoup  de  fang  ;  mais  il 
refloit  au  fond  une  mafle  charnue,  grolTe  comme 
un  œuf  applati,  qui  ne  tenoit  point  aux  tégu- 
mens ,  &  qui  me  paroiflToit  n'être  que  médio- 
crement adhérente  dans  le  fond;  je  paiTai  mon 
doigt  par-deiïbus  cette  maffe ,  je  la  détachai 
facilement  dans  la  circonférence;  niais  elle  étoit 
fi  fortement  attachée  dans  fon  milieu,  que  je 
ne  pus  la  détacher  qu'avec  le  biftouri.  Ce  que 
je  féparai  avec  le  doigt ,  ne  donna  que  très- 
peu  de  fang;  mais  ce  que  je  coupai  en  donna 
beaucoup ,  qui  cependant  ne  fortoit  point  en  jet, 
mais  en  nappe.  Je  l'arrêtai  facilement  avec  la 
charpie  feche.  Cet  endroit  adhérent  étoit,  félon 
toute  apparence,  celui  d'où  fordt  le  fang  ;  je  le 
crois  d'autant  mieux,  que  j'ai  obfervé  que  les 


{a)  Il  ne  Ce  forme  point  de  chair  au-dedans  des 
anévriftnes  vrais  ou  faux.  L'auteur  donne  improprement 
le  nom  de  chair  à  des  concrétions  fanguines  ou  lympha-^ 
tiijues't 
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caillots  des  anévrifmçs  faux  ne  font  adhéren)? 
qu'à  l'ouverture  de  Partere.  Pan§  toute  l'étçn- 
due  de  la  tumeur  on  les  fépare  avec  facilité; 
mais  ceux  qui  joignent  l'ouverture  du  vaifleau, 
y  font  plus  fermes  &  plus  ftdjiérens  qu'ailleurs. 
P^là  je  conclus  que  les  corps  charnus  êc  poly- 
peux ,  que  l'on  trouve  dans  les  tumeurs  fan- 
guines  que  l'on  ouvre  trop  tard,  font  formés 
par  le  caillot  du  fang  qui  ^  fait  la  tumeur.  Je 
dis  de  plus  que  ces  corps  peuvent  prendre  nour- 
riture a  accroître  plus  ou  moins,  &  même  fe 
rendre  adhérens  à  toute  la  fiirface  du  lieu  qui 
Jes  renferme,  fur-tout  lorfque  ce  qu'il  y  a  dç 
fluide  dans  la  tumeur  fe  fera  évacué  par  la  rér 
folution,  par  la  Aippuration,  par  la  pourriture 
^u  par  l'inflrument  tranchant;  &c'e|l  fans  doute 
çç  qui  efl  arrivé  à  la  tumeur  du  ^lygoma ,  dont 
lîous  avons  parlé,  ci-deflus  5  car,  quoique  j'aie 
emporté  de  cette  tumeur  I3  chair  qui  s'eîl  pré- 
fentée  à  plufieurs  reprifes ,  il  eft  certain  qu'il 
en  eft  reflé  ;  que  ce  refle  s'eft  réuni  avec  les 
parties  voifines,  Se  qu'il  a  formé  la  petite  grof- 
feur  qu'on  y  apperçoit  encore  au  toucher ,  lorf- 
q^i'on  place  un  doigt  au  dehors  ,  Se  un  ^utre 
doigt  dans  la  bouche. 

Nous  avons  traité  jufqu'iGi  des  bofTès  aux- 
quelles il  ne  paroit  d'abord  aucune  folution  de 
continuité  à  l'extérieur  j  mais  il  y  en  a  auxquelles 
la  ppau  eft  plus  ou  moins  divifée  &  déchirée  5 
©el|e§-!à  ne  font  pas  groiïes  ordinairement , 
parce  qu'une  partie  du  fang  s¥coule  au  dehors; 
par  la  piaie^  mais  le  tOA^ç  peut  s'^couîcis  fî  la 
folution  de  continuité  pénètre  toute  l'épaifTeur' 
df  |a  peau  :  alors  il  n'y  aura  point  de  bofte.a 
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on,  s'il  y  en  a  ,  on  peut  aflurer  que  c'efl  le 
gonflement  ou  la  luméfadion  des  tégumens  qui 
la  produit. 

Il  eft  cependant  deux  cas  où  il  y  a  des  bofTes 
ou  tumeurs  fanguines ,  quoiqu'il  y  kit  une  très- 
grande  folution  de  continuité  à  la  peau  :  le  pre- 
mier eft  lorfque  l'épanchement  fe  fait  entre  le 
péricrâne  8c  le  périofte  ;  car ,  quoique  la  plaie 
de  la  peau  foit  grande ,  le  fang  peut  être  reteiuî 
fous  le  péricrâne  ,  &  faire  boilfe  :  le  fécond 
cas  eft  lorfque  Tépanchement  fe  fait  entre  le 
périofte  &  l'os  5  ainfi  on  voit  qu^il  peut  y  avoir 
bofle  dans  ces  deux  occafions,- quoiqu'il  y  ait 
folution  de  continuité  à  la  peau  :  à  la  vérité 5 
ces  boffes  ,  fur-tout  celles  de  la  dernière  ef- 
pece ,  ne  font  pas  fi  coufidérables  que  îe  Conî 
celles  qui  fe  forment  immédiatement  fous  I2. 
peau;  mais  elles  font  plus  doulourevifes. 

§.  IL         ~ 

Des  Flaks  cornu fes  aux  tégumens  de  la  tcte^ 
avec  hojje  au  tumeur  fangu'me. 

J'ai  quelquefois  panfé  ces  fortes  de  plaies  ^ 
comme  s'il  n'y  avoit  point  eu  de  folution  de^ 
continuité  à  la  peau,  mais  en  les  comprimanÊ 
beaucoup  moins  ;  &  j'ai  tenté  la  réfolution  da: 
ce  qui  étoit  épanché  dans  la  tumeur,  en  même 
tems  que  jfai  maintenu-  les.  lèvres  de  la  plaie- 
3?approchées ,  pour  procurer  la  réunion  :  oa 
réîiftit  fouvent ,  à  moins  que  la  contufibn  ne^- 
foit  forte;  auquel  cas  il  eft  quelquefois  nécef- 
faire  de  faire  une  iiicifian  2  pour  évacuer  k- 
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fang ,  pour  changer  la  figure  de  la  plaie ,  pooî? 
achever  de  couper  cç  qui  ii'efl  qu'imparfaite-- 
nient  divifé ,  qu  enfin  pour  faire  fuppurer  la 
çontuiîon  j  car  toute  plaie  contufe  à  un  certaia 
d^gré  3  ne  peut  fe  réunir  Çi  e!!e  n'a  fuppuré. 

Quoique  j'aie  guéri  des  piaie  çontuies,  acr 
pompagnéee  de  tumeur  fanguine,  par  la  feule 
compreflion  &:fans  incifer,  je  ne  confeille  pour- 
tant pas  de  la  pratiquer^  fi  ce  n'efl  lorfque  la 
pontufion  ell;  légère;  Iprfque,  dans  les  vingt- 
quatre  heures,  pn  trouve  une  difppfition  avan- 
îageufe  pour  la  réfplution  ;  enfin  ,  lorfque  ces 
plaies  font  au  front  ou  au  vifage  ,  parce  qu'il 
faut  éviter,  s'il  fe  peut ,  la  difformité. 

Les  plaies  çpntufes  ,  où  il  y  a  déchirement 
ponfidprable,  peuvent  quelquefois  fe  guérir  en 
rapprochant  les  parties  déchirées,  &  en  les  maint 
tena;ii  en  cet  état  par  un  bandage  convenable; 
|nais  il  faut,  pour  réuHlr,  que  la  contufion  foit 
îégere  j  car  ce  n'eft  point  le  déchirement ,  fi 
grand  qq'il  foit,  qui  fait  obftacle  à  la  réunion j 
c'efi  la  contufion  :  j'ai  vu  plufieurs  fois  une 
grande  partie  de  la  calotte  enlevée  &  prefque 
^ntiçrement  féparée  du  crâne,  fe  reprendre  en 
vingts  quatre  heures,  parce  que  la  contufion 
n'étok  pas  confidcrabîe  :  les  exemples  que  je 
vais  en  rapporter,  en  font  des  preuves  incon- 
îeflables. 

Un  cocher  tomba  de  defius  fon  fiége,  la  roufe 
du  carroffe  lui  pafTa  fur  le  front;  elle  lui  enlev^ 
fnfemble  la  peau  ôc  une  partie  du  péricrâne, 
depuis  le  milieu  du  front ,  prefque  jufqu'à  la 
partie  fupérîeure  de  i'occîput.  La  roue  avoh 
îpproché  de  P  jP?^?;  ^"?  ^^  périofle  étoh,  eî^ 
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p!ofîeurs  endroits ,  entièrement  féparc  des  os; 
fa  peau  éroit  repliée  en  defTous  ,  de  manière 
que  ]es  cheveux  piquojent  ce  qui  refloit  du 
péricrâne  &  du  périotle,  &  caufoient  d'autant 
plus  de  douleur,  qu'il  ny  avoit  que  trois  ou 
quatre  jours  qu'ils  avoient  été  rafés  :  le  malade 
avoit  perdu  beancotip  de  fang  ,  8c  il  en  per- 
doit  encore;  le  vifage  Se  prefque  terne  la  tête 
avoient  trempé  dans  la  boue  5  rien  ne  paroi^- 
foit  plus  hideux,  Après  avoir  lavé  le  tout  avec 
de  l'eau  tiédie ,  je  dépliai  la  peau ,  Si  la  re- 
plaçai le  plus  exaélement  qu'il  me  futpofïible; 
je  la  maintins  en  fituatlon  avec  quatre  bande- 
lettes d'emplâtre  d'André  de  la  Croix;  je  cou- 
vris la  tête  de  comprefies  épaiiïes  trempées 
dans  l'eau  &  un  peu  d'eau-de-vie,  &  j'afTu- 
jettis  le  tout  avec  un  bonnet  j  retenu  par-def- 
fçus  le  menton  ,  au  moyen  d'une  fronde  ou 
mentonnière.  Le  malade  fut  faigné  plufieurs 
fois  en  vingt  -  quatre  heures  ;  il  obferva  une 
diète  févere  ;  Se  comme  il  ne  foufiroit  aucune 
douleur,  je  ne  relevai  l'appareil  qu'au  com- 
mencement du  troifiéme  jour;  je  trouvai  la  plaie 
exadement  réunie  ,  Se  le  refte  de  la  tête  en 
bon  état  ;  je  remis  les  mêmes  compreffes  trem- 
pées &  le  même  bandage;  je  ne  levai  ce  fé- 
cond appareil  que  trois  jours  après  ;  Se  je 
trouvai  le  nialade  parfaitement  guéri  en  moins 
de  fix  j^Qurs, 

On  me  dira  que  la  roue  d'un  caroîTe  ne  peut 
faire  une  telle  plaie  fans  qu'il  y  ait  une  forte 
contuOon  ;  il  elî  vrai  qu'il  paroît  difficile  que 
cela  foîÇ  autrement;  mais  cependant,  (î  l'on  fait 
ïçâexïon  <^iie  la  tête  ôc  h  ïquq  fom  deux  corps 
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ronds  qui  peuvent  rouler  l'un  autour  de  l'autre, 
lorfqu'ils  ne  fe  rencontrent  pas  direâement,  on 
concevra  que  dans  ce  cas  la  pereuffion  ne  doit 
pas  être  forte  ;  en  effet ,  fi  la  roue  prend  la 
tête  par  une  portion  moindre  que  fa  nloitié  , 
elle  doit  gliiïer  fur  le  crâne  avec  la  partie  de 
la  peau  qu'elle  coupe  d'abord  &  qu'elle  entraîne 
avec  elle;  dans  ce  cas,  la  contufion  n'ell  pas 
confîdérable  ;  elle  eft  même  encore  moins  forte 
îorfque  la  tête  n'efl  point  retenue  par  quelques 
corps  voifins,  parce  qu'alors  elle  roule,  &  le 
crâne  ne  réfifte,  pour  ainfi  dire,  qu'en  recu- 
lant :  or,  ce  mouvement  de  la  tête  élude  la 
grande  contuiion ,  mais  il  occafionne  un  déchi- 
rement plus  confidérabie»  La  facilité  avec  la- 
quelle ces  plaies  fe  réuniOent,  fait  voir  que  le 
déchirement  détruit  moins  le  tiffu  des  parties 
que  la  eontufion  ;  celle  -  ci  les  éerafe  &  les 
anéantit ,  pour  ainfi  dire  ;  au  lieu  que  le  dé-=. 
chirement  ne  fait  qu'éloigner  leurs  fibres  plus  ou 
moins  les  unes  des  a,utres. 

Il  eft  vrai  que  j'en  ai  vu  qui  ont  été  plus  dif- 
ficiles à  confolider ,  quoique  la  eontufion  fôt 
encore  moins  confidérable  que  dans  le  cas  dant 
je  viens  de  parler;  j'ai  cru  devoir  attribuer  cette 
différence  de  fuccès  à  quelques  cîrconflancea 
particulières ,  auxquelles  on  ne  fait  pas  toujours 
l'attention  qu'il  convient» 

Une  femme  de  trente  ans,  grofie  de  fept  à 
huit  mois,  fut  bleffée  par  un  des  côtés  de  la 
trappe  d'une  cave  ,  qui ,  en  fe  fermant ,  lui, 
tomba  fur  ,1a  partie  moyenne  du  pariétal  droit, 
lui  coupa  les  tégumens,  jufqu'à  l'os ,  8c  les  re-^ 
.plia  Tur  eux-mêmes.  |uf(|tîe.s.  fur  ror^i]!©,  ;  eUQ 
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avoit  fes  cheveux  qui  furent  coupés  Se  rafcs  : 
je  replaçai  le  lambeau  ,  ôc  le  retins  en  place 
avec  trois  bandeiettes  d'emplâtre  d'André  de 
la  Croix  &:  un  bandage  convenable;  les  foins 
qu'on  prit  d'ailleurs  furent  les  mêmes  que  ceux 
que  nous  avons  pris  pour  procurer  la  réunion 
de  la  plaie  dans  i'obiervation  précédente;  ce- 
pendant le  fuçcès  ne  fut  pas  le  même  :  il  fur- 
vint  un  gonflement  confidérable  &  très-doulou- 
reux, qui  fe  termina  par  une  fuppuration  abon^ 
dante;  je  ne  fus  cependant  pas  obligé  d'ouvrir 
l'endroit  fuppuré  ,  parce  que  le  pus  s'écoula 
par-deflbus  le  lambeau  :  lorfque  la  douleur  fut 
ceiïéQ  f  je  rapprochai  ce  lambeau  le  plus  près; 
qu'il  me  fut  pofllble,  &  je  lé  maintins  en  place 
par  les  emplâtres^  les  comprefTes  &  le  bandage 
uniflânt,  La  malade  fut,  en  peu  de  jours,  par- 
faitement guérie. 

Ces  deux  plaies  paroiflent  les  mêmes,  ce«» 
pendant  le  fuccès  elt  différent';  ee  qui  peut 
dépendre,  comme  j'ai  dit  ci-defTus,  de  quel- 
que circonflance  qui  fe  rencontre  à  l'une  ic  ne 
fe  rencontre  point  à  l'autre  ;  mai§  il  eft  bon 
de  découvrir  quelle  peut  être  cette  eirconf- 
tanee  ;  eftrce  le  fexe  ?  Il  n'eft  point  vrai  que 
les  plaies  des  femmes  fe  réunilTenî  plus  difficile- 
ment que  celles  des  hommes  :  ce  n'eft  point 
la  grofleffç,  puifque  nous,  favons  que  les  plaies 
des  femmes  grolfes,  qui  font  faines  d'ailleurs , 
fe  guériffent  avec  beaucoup  de  facilité.  Seroit- 
ce  la  caufe  de  la  blefîure,  ou  la  nature  des 
parties  blefleesfJe  n'en  ae^ufe  point  la  caufe, 
parce  que  les  blelfures  faites  par  la  roue  d'un 
c^rrolTç ,  nç  doivent  p^s  lt?§  moins  comufes 
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que  celles  que  peut  faire  la  chute  d'une  trappe  't 
en  effet ,  la  roue  Se  la  trappe ,  ou  tout  autre 
corps  qui  ne  porte  point  perpendiculairement  » 
peuvent  frapper  un  endroit  plus  ou  moins  éloi- 
gné de  îa  perpendiculaire,  ôc  faire  par  confé-^ 
quent  des  plaies  plus  oiï  moins  contufes  ;  8c , 
en  ce  cas ,  le  fuccès  peut  être  différent.  Mais 
je  fuppofe  que  là  trappe  8c  la  roue  aient  frappé 
la  tête  dans  un  lieu  également  diftant  de  la  per- 
pendiculaire ,  &  que  la  contufion  y  foit  égale  : 
Je  ne  vois  pas  que  le  fuccès  doive  être  plus 
favorable  dans  un  cas  que  dans  l'autre.  On  ne 
peut  pas  dire  non  plus  que  la  nature  des  par- 
ties diviiees  rende  le  fuccès  différent;  car,  dans 
les  deux  obfervations  que  je  viens  de  donner, 
les  parties  bleîTées  font  à  peu  près  les  mêmes: 
par  quelle  raifon  l'une  s'eft-elîe  réunie  en  vingt- 
quatre  heures,  8c  fans  accident,  pendant  que 
l'autre  a  été  enflammée  &  a  fuppuré  ?  Je  ne 
doute  point  que  Cela  ne  vienne  de  ce  que  , 
dans  la  plaie  faite  par  la  roue ,  les  tégumens 
ont  été  pouffes  depuis  le  front ,  en  haut  ;  & 
que  dans  la  plaie  faite  par  la  trappe,  ils  ont 
été  pouffes  de  deffus  la  tête,  en  bas.  Sans  en 
approfondir  les  raifons ,  il  elt  certain  que  je  l'ai 
éprouvé  pkilieurs  fois ,  &  qu'en  conféquence  , 
pour  prévenir  les  accidens  qui  pourroient  en 
arriver,  }'ai  fait  incifion  dans  f endroit  où  le 
lambeau  refle  attaché. 

Une  planche  gliffa  de  de  (fus  uo  échafaud.  Se 
tomba  de  huit  pieds  de  haut  fur  la  tête  d'un 
Maçon,  &  le  frappa  à  l'endroit  de  la  future  îamb- 
doïde  ,  où  aboutit  îa  fagittate  ;  les  tégumens. 
furent  coupés  jmfqu'à  Tûs,  8c  repauiTés  jufqu'aus; 
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attaches  âçs  rcWiCcles  Jplenius ,  ce  qui  formoitiiil 
lambeau  de  quatre  travers  de  doigt  de  long  ,  8c 
de  cinq  de  large  ,  p)ié  fur  lui-même.  Les  che-f 
veux  rafés ,  on  rapprocha  le  lambeau ,  on  le 
retint  en  place  par  le  moyen  d'un  bandage  * 
la  réunion  parut  faite  le  deuxième  jour;  mais 
le  troifiéme ,  le  malade  fentit  des  douleurs  à  la 
bafe  du  lambeau;  il  furvint  ténfion  douioureufe, 
inflammation  accompagnée  de  fièvre ,  que  les 
faignées  ne  purent  calmer;  enfin,  il  fe  fit  fup- 
puratîon  :  c'eft  alors  que  je  fus  appelé.  Je  fis 
une  incifion  longitudinale,  depuis  le  milieu  du 
lambeau  jufqu'à  la  nuque  ,  où  il  y  avoit  un 
gonflement  fi  confidérable  ,  que  cet  endroit , 
au  lieu  d'être  enfoncé ,  étoit  confidérablement 
élevé;  il  en  fortit  beaucoup  de  fanie,.  qui  au- 
roit  caufé  un  abcès  confidérable  &  très- dan- 
gereux. 

Article    IïL 

De  la  léjîon  du  crâne,  &  des  parties  qui  y  fo^ù 
contenues, 

Lorfque  les  corps  contondans  afleâent  les  os, 
ils  peuvent  n'y  produire  qu'une  fimple  contu- 
fïon;  d'autres  fois  c'eft  une  contufion  forte  avec 
fradure  &  enfonçure  des  pièces  fraéturées,  qui , 
par  leurs  pointes  ou  tranchans,  piquent,  cou- 
pent ou  déchirent  les  msmbranes  &  le  cerveau 
même.  Si  ces  corps  contondans  ne  produifent 
que  des  fentes  ,  ces  fentes  feront  grandes  & 
très- apparentes ,  ou  elles  feront  capillaires  & 
difficiles  à  connoître;  enfin  ces  fezites  fe  trou- 
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veront  au  îieu  niêmé  qili  aura  été  frappé,  Ôii 
dans  un  lieu  plus  ou  moins  éloigné  ,  ce  qui 
S^appelle  contre-coup. 

Tous  ies  corps  capables  dé  piquer  ,  dé 
trancher ,  de  fradùrer  les  os ,  peuvent  entrer 
dans  le  crâne ,  s'y  rompre  &  s'enchâfTer  dans 
îes  os» 

Les  yeiiXj  les  doigts  8c  la  fonde,  qui  fem- 
blent  être  les  moyens  les  plus  sûrs  pour  con- 
noître  les  plaies  ^  ne  nous  découvrent  fouvent 
Ê[ue  la  moindre  partie  du  dcfordre  que  pro- 
duit la  violence  des  corps  extérieurs  qui  frap- 
pent la  tête  :  il  n'y  a  que  les  fradr.res  appa- 
rentes &  la  diviiion  des  chairs.^  dont  la  connoif- 
fance  parfaite  foit  foumife  aux  fensi  Pour  con- 
noître  la  léfion  des  parties  intérieures  ,  il  faiit 
avoir  recours  aux  fymptômes  dont  nous  pou- 
vons tirer  des  conféquences  qui ,  jointes  a  ce 
que  nous  apprennent  le  toucher  &  la  vue,  nous 
mettent  en  état  de  juger  plus  fainement  de  la 
nature  de  la  plaie. 

La  chute  du  blefle  pat  le  coup ,  la  perte  dé 
connoiiïance  ,  la  paralyfie ,  la  convulfion  ,  le 
faignement  de  nez ,  de  la  bouche  &  des  oreilles, 
font  des  accidens  affez  ordinaires  aux  plaies  de 
tête  ;  mais  ces  accidens  ne  rendent  pas  ces 
plaies  néceiïairement  mortelles;  car,  qu'il  y  ait 
contufion,  fente,  enfonçure  ou  fradure  à  l'os, 
commotion ,  affbupiffement  ;  que  la  convulfion 
ou  la  paralyfie  furviennent,  que  la  dure-mere, 
la  pie- mère  &  le  cerveau  foient  blefies,  même 
avec  perte  de  fubflance  ;  tout  cela  n'indique 
rien  qui  foit  abfolument  mortel  :  ces  plaies 
peuvent  guérir,  fi  l'on  peut  éviter  ou  diffiper 
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î'inHammation,  relever  les  os  enfoncés,  évacuer 
le  laiig  épanché,  &  tirer  les  corps  étrangers. 

§.     I. 

J}e  la  néujjité  de  rafer  toute  Vétendue  de  la  tête, 
pour  peu  que  la  blejfure  fait  confidérahle. 

Un  des  premiers  obfiacles  qui  peut  s'oppofer 
à  la  guérifon  des  plaies  de  la  tête,  efl  la  diffi- 
culté de  connoître  toute  l'étendue  de  la  léfion 
du  crâne  &  des  parties  qui  y  font  contenues. 
Les  cheveux  nous  cachent  quelquefois  le  plus 
grand  mal;  &  fouvent  la  bleflure  apparente  &: 
dont  le  malade  fe  plaint  davantage,  n'eft  pas  la 
plus  dangereufe.  Un  A^s  grands  Chirurgiens  de 
ce  fiecle  fut  obligé  de  s'abfenter  &  de  quitter 
une  femme  à  qui  il  avoit  appliqué  trois  cou- 
ronnes de  trépan;  je  fus  choifî  pour  continuer 
le  traitement.  Depuis  huit  jours  qu'elle  étoit 
blelTce,  un  grand  nombre  de  faignées  &  les 
ouvertures  faites  par  le  trépan  j  ne  l'a  voient 
pas  tirée  de  l'alToupifTement  léthargique  où  elle 
étoit  depuis  l'inflant  de  fa  blelTure.  Une  hache 
étoit  l'inftrument  dont  s'étoit  fervi  fon  meur- 
trier :  il  lui  en  donna  deux  coups;  le  premier 
fut  avec  le  tranchant,  qui  fit  fur  le  milieu  de 
la  future  fagittale  une  plaie  tranfverfale  un  peu 
en  dédolant,  de  manière  qu'une  portion  de  cha- 
cun des  pariétaux  avoit  été  coupée  ;  le  fécond 
coup,  donné  avec  la  mafTe  de  la  hache,  ne  lit 
aucune  plaie  apparente. 

La  première  blelTure,  large  de  deux  pouces, 
qui  avoit  fourHÎ  beaucoup  de  fang,  fut  feule 
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èipperçiie  du  Chirurgien  :  il  la  regarda  comtrië 
l'objet  principal ,  &  y  appliqua  les  trois  cou- 
ronnes dé  trépan  dont  j'ai  parlé;  mais  né  pou- 
vant croire  que  l'état  dans  lequel  je  trouvai  1^ 
malade  dépendît  d'iin  coup  d'inflrument  tran- 
chant, qui,  à  la  vérité,  étoit  fort  pefant,  mais 
qui  n'a  voit  pas  été  porté  perpendiculairement  à 
je  fis  les  recherches  néceiïaires  pour  en  décou- 
vrir la  véritable  caufe.  Après  avoir  pânfé  là 
plaie,  je  fis  rafer  toute  la  tête,  Se  je  trouvai 
une  forte  contufion  fur  la  partie  du  crotaphite: 
qui  s'attache  fur  lé  par^.éfaî  du  côté  gauche; 
Ayant  ouvert  cette  contuiiona  je  découvris  une 
fradure  confidérablé  qui  me  détennina  à  y  ap- 
pliquer le  trépan ,  au  miOyén  duquel  je  tirai 
pluîîeurs  pièces  d'os  enfoncées  fur  la  dure- 
mëre  :  deux  heures  après  ,  tous  les  accidens 
çefferent,  &  la  malade  fut  guérie  en  moins  dé 
trois  mois. 

Un  de  mes  voîfîns  étoit  dans  tin  affoupifTe- 
ment  léthargique  depuis  cinq  jours  qu'il  étoic 
tombé  à  la  renverfe.  Un  élevé  en  Chirurgie ,' 
auquel  on  s'étoit  confié,  n'ayant  reconnu  qu'une 
plaie  fort  petite  à  la  partie  moyenne  de  l'oc- 
cipital, s'étoit  contenté  de  rafer  le  déniere  dé 
Il  tête,  de  panfer  fimpiementy  8i  de  faire  plu- 
iîeurs  faignéesj  mais,  comme  raffoupiffement 
étoit  toujours  le  même,  il  propofa  de  faire  à 
la  plaie  une  incifîon  cruciale.  Se  de  trépaner  à 
l'endroit  de  la  blelfuré:  je  fus  appelé;  je  com- 
mençai par  faire  rafer  toute  la  tête.  Se  je  trou- 
rai  le  crotaphite  du  côté  droit ,  dur ,  élevé  Se 
fort  douloureux  ;  j'y  fis  une  incifion  qui  mé 
4éGouvi'it  l'os  temporal  fendu  de  k  longueui< 
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ë^un  pouce  :  je  m'attendois  bien  à  trépaner  le 
malade  le  foir  même;  mais,  comme  l'afTou- 
piffement  me  parut  diminuer,  je  fufpendis  l'opé- 
ration ;  il  fortit  beaucoup  de  fang  épanché  pac 
la  fente  de  l'os,  &  le  malade  allant  toujours 
de  mieux  en  mieux,  j'en  demeurai  là  :  quoi- 
qu'il eût  été  faigné  fept  ou  huit  fois  de  fuite, 
j'ordonnai  encore  trois  faignées  du  pied  8c  une 
de  la  gorge,  qui  fut  la  dernière  :  le  malade  fut 
parfaitement  guéri  le  cinquantième  jour. 

Je  pourrois  citer  un  grand  nombre  de  faits 
de  cette  nature ,  qui  prouvent  la  néceffité  de 
rafer  toute  la  tête,  même  dans  les  plus  légères 
bleffures  en  apparence ,  fur  -  tout  quand  elles 
font  caufées  par  des  chûtes  ou  par  des  inflru- 
mens  contondans.  Pour  avoir  négligé  cette  pré- 
caution ,  j'ai  vu  plufieurs  malades  périr ,  non- 
feulement  par  des   fradures  qui  n*ont  été  re- 
connues qu'après  la  mort  qu'elles  avoient  eau- 
fée,  mais  même  par  dé  fimples  éryfipeles,  qui 
fans  doute  ne  feroient  pas  furvenus ,  ou   qui 
auroient  été  mieux  foignés  û   l'on  avoit  rafé 
la  tête,  car  on  conçoit  que  le  fang,  mêlé  avec 
les  cheveux,  les  colle  à  la  peau ,  ik  qu'ils  for- 
ment enfemble  une  efpece  de  calotte  épaifle, 
dure ,  difficile  à  détacher,  &  qui  eft  d'autant  plus 
capable  de  caufer  différens  accidens ,  comme 
douleur,  fièvre,  inflammation,  éryfîpele,  abcès, 
que  le  fang   épanché  ou  le  pus  qui  s'amafïe 
dans  la  plaie,  y  féjournent  8c  sV  putréfient  : 
accidens  d'autant  plus  fâcheux ,  que  l'on  ne  s'en 
apperçoit  fouvent  que  lorfque  le  mal  eft  fort 
avancé. 

Tome  L  E 
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i.    ï  I. 

Ohferv<itions  fur  rincifiott  du  cuir  chevelu  qu'ion 
pratique  pour  découvrir  les  léjîons  du  crâne, 

La  manière  d'incifer  la  peau  pour  découvrir 
les  léfions  du  crâne,  eft  plus  importante  que  l'on 
ne  penfe.  Je  fus  mandé  pour  donner  mon  avis 
fur  une  blefTure  que  l'on  croyoit  confidérable 
par  la  violence  de  la  fièvre ,  la  vivacité  de  la 
douleur  &  la  fechereflTe  des  bords  de  la  plaie  ; 
c'étoit  un  coup  de  fabre  qui  ne  coupoit  que  la 
peau;  mais  il  la  coupoit  obliquement  près  de 
Pendroit  où  la  future  fagittale  fe  termine  à  la 
coronale.  L'obliquité  du  coup  étoit  telle,  que  la 
coupure  de  la  peau ,  de  chaque  côté ,  avoit 
quatre  lignes  de  furface  dans  fa  largeur,  au  lieu 
qu'elle  n'en  auroit  eu  qu'une,  fi  le  coup  eût 
été  porté  perpendiculairement.  Je  jugeai  donc 
que  les  fibres  tendineufes  &  les  nerfs  qui  entrent 
en  grand  nombre  dans  le  tiiïu  de  la  peau,  étant 
plus  expofés  au  contaâ  de  l'air  &  à  l'aâion  des 
médicamens ,  étoient  capables  de  caufer  les  ac- 
cidens  que  le  malade  éprouvoit  ;  c'eft  pourquoi 
j'ordonnai  plufieurs  faignées  ;  je  confeillai  de 
mettre  fur  la  plaie  un  digeflif  relâchant  cou-, 
vert  d'un  plumaffeau  ,  &  par-deiTus  un  cata- 
plafme  fait  avec  parties  égales  de  mie  de  pain 
&  de  farine  de  graine  de  lin,"  cuites  dans  la  dé- 
coâion  de  racine  de  guimauve.  Par  ces  moyen» 
la  douleur  diminua  bientôt,  la  fuppuration  s'é* 
tablit ,  &  le  malade  fut  foulage  &  guéri  en  peu 
de  jours. 
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On  voit  par  cette  obfervation,  combien  il  fe- 
ïoit  dangereux  de  couper  la  peau  obliquement 
dans  fon  épaiffeur ,  lorfqu'on  fait  les  incifions 
néceffaires  pour  découvrir  les  léfions  du  crâné; 
cette  caufe  de  douleur ,  de  fièvre  &  d'inflamma- 
tion, toujours  préfentè  &  impercepiible  pouf 
beaucoup  de  Chirurgiens ,  rendroit  la  blelfure 
bien  plus  dangereufe  :  ajoutez  encore  que  les 
cheveux ,  dont  la  peau  ell  garnie  à  la  tête,  peu- 
vent être  coupés  de  manière  qu'il  en  refte  dans 
les  bords  de  la  plaie,  des  pointes  qui  piquent 
&  agacent  les  fibres  nerveufes ,  &  peuvent,  par 
les  impreffîons  douloureufes  qu'ils  y  font,  occa- 
fionner  les  accidens  dont  je  viens  de  parler , 
comme  je  l'ai  vu  arriver  dans  le  cas  fuivant. 
Un  coup  du  tranchant  d'une  épée,  donné  obli- 
quement fur  le  derrière  de  la  tête  &  ne  cou- 
pant que  la  peau,  mais  la  coupant  obliquementj, 
fut  fuivi  d'une  inflammation  éryllpélateufe  qui 
fe  communiqua  à  tout  le  voifinage ,  &  au  péri- 
crâne  même,  avec  une  fièvre  conlidérable  que 
]es  faignées  n'appaifoient  point  :  ayant  reconnu 
que  plufîeurs  cheveux  avoient  été  coupés  dans 
TépaifTeur  de  la   peau  où  ils  font  implantés, 
j'en  arrachai  les  pointes  ,  autant  qu'il   me  fut 
poffible ,  avec  des  pincettes  à  poil ,  8t  toUs  les 
accidens  cefTerent. 

§.     I  I  I. 

De  la  feâioît  du  péricrâne  &  du  périojle. 

Je  nomme  péricrâne  le  pannicule  charnu  5c 
àponévrotique  forme  par  les  mufcles  irontaux 
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&  occipitaux;  8c  je  donne  le  nom  de  pérlofte 
à  la  membrane  qui  couvre  immédiatement  les 
os  du  crâne.  S'il  eft  nécelTaire  de  mettre  l'os  à 
découvert  pour  reconnoître  une  fradure,  &  pour 
préparer  une  place  convenable  à  Tapplicatiori 
du  trépan,  on  doit  faire  l'incifion  cruciale,  de 
manière  que  le  péricrâne  &  le  périofte  foient 
plus  amplement  coupés  que  la  peau;  fans  quoi, 
en  relevant  ces  membranes  pour  tenir  Tos  à 
découvert ,  elles  fe  trouveroient  gênées  &  ten- 
dues aux  angles  de  l'incifion  ;  ce  qui  feroit  fujvî 
de  douleur,  de  fièvre,  d'inflammation,  Se  d'au- 
tres accidens  capables  de  faire  prendre  le  change 
au  Chirurgien,  qui  pourroit  attribuer  ces  acci- 
dens à  la  grandeur  de  la  chute,  &  fe  déter-^ 
miner  en  conféquence  à  l'opération  du  trépan. 
Je  fus  appelé  pour  voir  un  enfant  de  huit  à 
neuf  ans  qui  étoit  tombé  de  fix  pieds  de  haut  fur 
le  milieu  du  pariétal  gauche  -■,  il  s'étoit  fait  une 
contufion  confîdérable,  avec  uneboiïe  qui  s'é- 
toit élevée  tout- à-coup  de  la  grolTeur  d'un  œuf 
de  poule  :  elle  avoit  été  ouverte,  &  on  en 
avoit  tiré  beaucoup  de  fang;  on  avoit  fait  l'in- 
cifion cruciale ,  parce  qu'on  avoit  deffein  de 
trépaner;  on  s'étoit •  déterminé  à  cette  opéra- 
tion avec  d'autant  plus  de  confiance,  que  l'en- 
fant étoit  dans  raflbupiflement ,  &  qu'on  avoit 
trouvé  le  périofte  féparé  de  l'os,  ce  qui  mar- 
quoit  que  le  coup  avoit  été  violent.  Cependant 
trois  faignées  afîez  promptement  faites  ,  &  l'é- 
vacuation du  fang  épanché  fous  le  périofie  , 
tirèrent  le  malade  de  l'afToupiffement,  &  fuf- 
pendirent  l'opération;  mais  le  troifiéme  jour  la 
douleur,  l'inflammation  6c  la  fièvre  lubfillant 
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toujours ,  en  avoît  fait  reprendre  le  projet.  Les' 
chofes  étaient  en  cet  état ,  lorfqiie  je  fus  ap- 
pelé :  ayant  reconnu  que  l'incifion  du  péricrâne 
Se  du  périofle  n'étoit  pas  plus  étendue  que 
celle  de  la  peau  ,  &  qu'en  conféquence  ces 
parties  étoient  tendues  aux  angles  de  Pincifion,.  ' 
je  propofai  de  les  débrider  dans  ces  points  ;^ 
ce  qui  fut  exécuté  fur  le  champ  :  on  panfa  la 
plaie  nTolement  ;  tous  les  accid'ens  celTerent ,, 
&:  le  malade  fut  guéri  en  peu  de  tems  ^  fans 
trépan  Se  même  fans  exfoliation,^ 

Un  homme  de  cinquante  ans  reçut  fur  îa  par- 
tie antérieure  &  fupérienre  du  coronal ,  un  coup 
de  bâton  qui  lui  fît  une  plaie  iongitudinale;.  on 
panfa  cette  plaie  fimplement ,  &  on  fît  au  ma- 
lade cinq  faignées  en  deux  jours,.  Cependant 
la  douleur ,  l'inflammation  Se  la  fièvre  furvin- 
rent  ;  ce  qui  détermina  à  faire  l'incifion  prépa- 
ratoire pour  le  trépan  ;  mais  cette  incifion  ayant 
détendu  le  périofie,  on  trouva  le  lendemain  le 
malade  fans  fièvre  &  fans  douleur;  l'opéra- 
tion n'eut  pas  lieu,  &  la  plaie  fut  prompte- 
ment  guérie. 

Enfin,  un  Dragon  du  Roi  reçut  fur  le  pariétal 
droit  un  coup  de  fabre ,  qui  fit  une  de  ces  plaies 
qu'on  regarde  ordinairement  comme  fimples; 
cependant  te  troifiéme  jour  il  furvint  inffam- 
mation  ,  douleur  Se  fièvre  ;  les  tégumens  de 
tout  le  crâne ,  les  paupières  8c  les  oreilles  s'en- 
flèrent :  je  fus  appelé  le  quatrième  jour;  ayant 
jugé  que  la  tenfion  du  péricrâne  étoit  la  caufe 
de  tout  le  défordre ,  je  fis  une  incifion  tranf- 
verfale ,  qui  ,  avec  îa  plaie  qu^avoit  faite  le 
fabre,  forraoit  une  croix  |  par  ce  moyen^  p 
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débridai  le  péricrâne ,  &  tous  les  accidens  cef- 
ferent. 

Lorfqu'il  ell  qneftion  de  détacher  le  périofte 
4u  crâne,  l'inflrument  dont  on  fe  fert  le  plus 
volontiers ,  eil  le  déchauffoir  ;  pour  moi ,  je 
donne  la  préférence  aux  ongles  :  par  leur  moyen, 
on  fent  mieux  les  endroits  où  cette  membrane 
réfifle  ;  on  la  fépare  plus  facilement  &  avec 
moins  de  douleur;  cependant,  ce  n'eO  pas  qu'on 
rie  puifTe  fe  fervir  du  déchauffoir  dans  les  en- 
droits où  l'adhérence  du  périofte  eft  trop  forte, 
comme  aux  futures  &;aux  attaches  des  mufcles; 
mais  il  faut  toujours  que  la  féparation  de  cette 
membrane  foit  exaéte,  Se  bien  prendre  garde 
qu'il  n'en  refle  quelque  portion  ;  car ,  comme 
ces  fortes  de  membranes  ont  plufieurs  feuillets, 
on  peut  n'enlever  que  le  plus  épais  du  périofte  , 
&  laiffer  fur  l'os  le  feuillet  mince  qui  y  eft 
immédiatement  attaché  :  dans  ce  cas  ,  on  eft 
bien  furpris  de  trouver  le  lendemain ,  à  la  levée 
de  l'appareil  ,  l'os,  couvert  d'une  membrane 
que  l'inflammation  a  rendue  plus  épaiffe  que 
le  périofte  lui-même  ne  l'eft  dans  l'état  natu- 
rel j  c'eft  ce  que  j'ai  vu  plus  d'une  fois  ,  foit 
dans  une  partie  feulement,  foit  dans  toute  l'é- 
tendue de  l'os  qu'on  avoit  deffein  de  découvrir. 
Je  fus  mandé  un  jour  pourafîlfler  à  un  trépan, 
pour  lequel  on  avoit  fait  la  veille  l'incifion 
cruciale;  on  croyoit  avoir  bien  découvert  l'os; 
mais  on  avoit  laifte  la  pellicule  qui  le  couvre 
immédiatement  :  elle  étoit  devenue  fi  épaiffe 
par  l'inflammation,  que  nous  fûmes  obligés  de 
l'enlever;  ce  qui  retarda  Topération  de  huit  à 
dix  heures. 
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Une  antre  attention  qu'on  ne  dQ||^  point  né" 
gliger,  c'eft  de  prendre  garde  de  iie  point  dé- 
tacher le  péricrâne  du  périofte,  ni  la  peau  du 
péricrâne,  comme  je  l'ai  vu  faire  à  quelques 
novices;  c'efl  un  inconvénient  qui  donne  lieu  à 
plufieurs  accidens;  on  l'évitera  fi  on  porte  I2. 
pointe  du  billouri  fur  l'os,  &  fi,  en  coupant, 
on  appuyé  exaâement  par-tout.  En  fuivant  cette 
règle ,  pour  peu  qu'on  foit  attentif  à  ne  tirer  le 
périofle  avec  les  ongles,  qu'à  mefure  qu'on  le 
détache  de  l'os ,  il  fuit  Se  fe  fépare  net  fans 
aucun  déchirement  que  celui  des  vaiffeaux  qui 
le  tiennent  attaché;  au  lieu  que  s'il  fe  trouve 
i]es  portions  du  périofle  Se  du  péricrâne  qui , 
n'ayant  point  été  coupées  exaâement ,  refient 
adhérentes  au  crâne ,  pendant  que  les  autres 
cèdent  facilement  aux  ongles  ou  au  déchaufibir 
qui  les  féparent ,  cette  féparation  rnégale  ne 
peut  fe  faire  fans  un  déchirement  très-doulou- 
reux ,  capable  de  caufer  les  accidens  qu'on  veut 
éviter. 

L'inçifion  que  Ton  fait  pour  rapplication  du? 
trépan ,  n'eft  pas  toujours  cruciale;,  mais  je  n'ap- 
prouve pas  toutes  les  figures  que  les  Auteurs 
confeillent  de  lui  donner  ;  je  dirai  feulement 
que  quand  il  s'agit  de  trépaner  fur  les  tempo- 
raux j  au  voifinage  des  finus  ou  des  futures ,  il 
faut  obferver  en  général  de  faire  l'iucifiôn  de 
manière  que  la  blefliire  fe  trouve  au  centre,, 
afin  que  de  ce  centre  on  puifTe  tirer  les  angles 
qu'on  jugera  néceffaires  pour  découvrir  l'os  avaa- 
tcigeufement. 

Pour  bien  faire  cette  încifion ,  il  faut  un  bif- 
touri  droit ,  qui  ait  un  dos  fort  épais ,  îa  pointe 
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&  îe  tranchant  forts,  &  la  lame  fixée  à  ton 
jnanche,  comme  celle  d'un  couteau  à  reflbrt, 
fans  que  le  tout  excède  cinq  pouces  de  longueur. 
On  met  le  pouce  de  la  main  oppofée  à  celle 
qui  tient  le  biflouri,  deux  ou  trois  lignes  au- 
deffus  de  l'endroit  où  l'on  veut  commencer  l'in- 
cifion  ;  les  quatre  autres  doigts  font  légèrement 
appuyés  fur  la  tête  du  malade ,  ôc  cela  autant 
qu'il  eft  néceffaire  pour  aOTurer  le  pouce  avec 
lequel  on  tire  la  peau  dans  le  fens  contraire  à 
celui  dans  lequel  on  doit  mouvoir  le  biftouri. 
Cet  inflrUment ,  tel  que  je  l'ai  décrit ,  eft  tenu 
dans  l'autre  main ,  de  manière  que  le  manche  foît 
tenu  ferme  dans  la  paume  de  la  main,  par  le 
pouce  8c  l'extrémité  des  doigts,  excepté  l'in- 
dicateur qui  eft  allongé  &  appuyé  fur  le  dos 
du  biftouri ,  jufqu'à  fept  ou  huit  lignes  près 
de  la  pointe ,  afin  d'avoir  plus  de  force  pouc 
l'enfoncer.  Les  chofes  ainfi  difpofées ,  on  tire 
îa  peau  avec  le  pouce,  comme  je  l'ai  dit,  à 
deux  lignes  de  l'extrémité  de  ce  doigt  ,  on 
enfonce  la  pointe  de  l'inftrument  jufqu'à  l'os, 
&  pendant  qu'on  tient  la  peau  tendue,  on 
coupe  ce  que  l'on  juge  à  propos ,  fans  que 
îe  tranchant  du  biftouri  abandonne  l'os ,  afin 
que  le  péricrâne  &.  le  périofte  foient  exade- 
ment  coupés ,  &  qu'ils  le  foient  dans  une  plus 
grande  étendue  que  la  peau  :  cette  dernière 
circonftance  doit  nécefîairement  réfuker  du  fo^n 
qu'on  prend  de  tirer  la  peau  en  haut  avec  le 
pouce ,  puifqu'après  l'incifion ,  la  peau ,  repre- 
iiant  fa  place  ,  recouvre  au  moins  deux  lignes 
de  coupure ,  que  le  péricrâne  &  le  périofte  fe 
trouvent  avoir  de  plus  qu'elle  :  mais  le  contraire 
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doit  arriver  à  l'endroit  où  cette  première  incifion 
finit;  c'eR-à-dire,  que  la  coupure  de  la  peaUj 
dans  cet  endroit ,  eil  plus  étendue  de  deux 
lignes  que  celle  du  péricrâne  ou  du  période: 
or,  pour  remplir  exaâement  le  précepte  que 
nous  avons  établi  fur  ce  point ,  on  doit  donc 
changer  le  biftouri  de  main  ,  &  faire  à  cette 
fin  d'incifion  ce  qu'on  a  fait  à  fon  commen- 
cement ;  c'efl  -  à  -  dire  ,  qu'on  doit  également 
lirer  la  peau  avec  le  pouce  pour  découvrir,  au- 
tant qu'il  efl  poiîible,  le  péricrâne  Se  le  périofte, 
&  couper  de  manière  que,  quand  la  peau  re- 
prendra fa  place,  ces  parties  fe  trouvent  cou- 
pées de  deux  lignes,  de  chaque  côté,  de  plus 
qu'elle. 

A  l'égard  de  la  féconde  incifion ,  qui  doit 
traverfer  la  première  pour  former  la  croix,  on 
fuivra  les  règles  que  je  viens  de  prefcrire,  par 
rapport  à  la  fedion  du  péricrâne  &  du  périoUe. 
L'incifîon  cruciale  ainfi  faite,. on  introduit  le 
doigt  indicateur  dans  le  centre  de  la  croix,  & 
avec  l'ongle  on  cherche  le  point  où  fe  ren- 
contrent les  quatre  angles  ,  on  les  détache  de 
l'os  l'un  après  l'autre  :  l'ongle  ,  comme  je  l'ai 
dit,  eft  plus  commode  que  le  déchaufToir  ou 
la  rugine,  non-feulement  parce  qu'on  fent  & 
qu'on  trouve  mieux  les  endroits  qui  réfiilent, 
mais  parce  que  la  rugine  &  le  déchaulToir  ont 
«ne  figure  qui  ne  peut  s'ajufter  avec  celle  du 
crâne  :  ces  inftrumens  ne  peuvent  le  toucher 
que  par  un  point;  au  lieu  que  l'ongle,  par  fa 
flexibilité,  peut  prendre  la  forme  du  crâne  ,  fe 
prêter  à  fa  convexité,  8c  faifir  par  conféquent 
le  période  dans  uqe  plus  grande  étendue. 
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Article     IV. 

JDes  cas  ou  Von  doit  appliquer  le  trépan  dans 
les  plaies  de  tête. 

L'opération  du  trépan  n'eft  point  mortelle  par 
elle-même;  mais  il  ne  s'enfuit  pas  delà  qu'on 
doive  la  pratiquer  fans  circonfpeàion;  car,  quoi- 
qu'une balle  de  moufquet,  qui,  entrant  par  \qs 
narines,  enfonce  la  bafe  du  crâne,  traverfe  les^ 
lobes  antérieurs  du  cerveau,  &  perce  lecoro- 
nal ,  pour  fortir  à  deux  travers  de  doigts  de  fa 
jondlion  avec  les  pariétaux  ;  quoique  ,  dis  je  , 
une  plaie  aufîi  grave  ne  foit  pas  abfolument 
mortelle,  puifque  M.  Voignon  a  été  guéri  d'une 
pareille  blefTure  par  les  foins  de  M.  Bagieu 
mon  confrère  ,  on  fent  bien  qu^une  guérifon- 
auffi  furprenante  ne  doit  pas  autprifer  à  dire 
que  les  plaies  de  la  tête  ne  font  point  mou- 
rir. Il  efl  certain  que  plufieurs  bîeiïes  qu'on  a 
trépanés  fans  nécefîîté  ont  guéri;  mais  combien- 
n'a  t-on  pas  vu  périr  de  malades  à  qui  cette 
opération  n'a  été  faite  que  le  plus  à  propos; 
poOjble ,  &  après  les  plus  mûres  réflexions  f 

Il  efl  donc  bien  important  de  déterminer  ley 
cas  où  il  faut  trépaner.  C'efî  un  point  de  doc- 
trine bien  efîentiel,  fur- tout  pour  les  jeunes- 
Chirurgiens.  C'efl  en  leur  faveur  que  je  vais. 
m'appUquer  à  l'éclaircir  autant  que  mes  lumières 
pourront  me  le  permettre  :  je  ne  prendrai  que 
l'obfervation  pour  guide;  je  leur  repréfenteraî 
chaque  plaie  d'une  manière  fi  claire,  fîpré- 
eife  ,  qu'il  leur  femblera  avoir  toujours  un  ble(ÏS: 
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devant  les  yeux;  &  je  tâcherai  de  leur  don- 
ner nne  connoiffance  fî  diftinâe  de  la  nature 
de  chaque  bleflÀire,  qu'ils  pourront  eux-mêmes 
décider  la  manière  dont  elle  doit  être  traitée. 

§.   L 

Faut-il  trépaner  dans  hs  fraàures  du  crâne? 

On  ne  doit  jamais  fe  déterminer  à  appliquer 
le  trépan  fans  des  indications  bien  précifes  de  la 
part  de  la  blefTure  ,  ou  des  accidens  qui  en 
font  les  fuites.  De  la  part  de  la  blefTure,  la 
fradure  des  os  du  crâne  indique  feule  le  tré- 
pan ,  non -feulement  pour  relever  les  os  qui 
peuvent  être  enfoncés  ,  pour  extraire  les  ef- 
quilles  qui  en  font  quelquefois  fcparées;  mais 
encore  pour  donner  iffue  au  fang  qui  peut  être 
épanché  fur  la  dure-mere  :  cependant,  comme 
il  peut  y  avoir  à^^  fraâures  qui  ne  font  pas 
fuivies  d'un  épanchement  manifefte ,  il  femble 
qu'on  pourroit  conclure  que  la  fradure  n'eft 
pas  toujours  une  indication  poficive  pour  ap- 
pliquer le  trépan  ,  ou  que  du  moins  on  pour- 
roit fe  difpenfer  de  faire  cette  opération  jufqu'à 
ce  qu'il  foit  furvenu  des  accidens  qui  confia- 
ient l'épanchement  ;  mais  cette  conféquence 
feroit  dangereufe,  non  feulement  parce  qu'un 
épanchement,  lorsqu'il  fe  fait  lentement,  peut 
devenir  confidérable  avant  qu'il  fe  manifefte  par 
des  accidens  graves,  mais  encore  parce  que, 
dans  un  petit  épanchement ,  cq^  accidens  ire 
fe  déclarent  que  lorfque  le  fluide  épanché 
s'altère,   &  détermine  la  gangrené  ,  ou  une 
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fuppnration  dangereufe,  qui  eft  accompagnée 
de  fiiiTbns  irrégiiliers ,  de  fièvre  &  autres  acci- 
dens  dépendans  du  reflux  des  matières  puru- 
lentes. 

La  fraâure  du  crâne  indique  donc  par  elle- 
même  le  trépan ,  quoiqu'il  y  ait  des  exemples 
qu'on  en  ait  guéri  fans  cette  opération.  J'ai  en- 
core chez  moi  une  pièce  d'os ,  prefque  ronde , 
du  diamètre  de  dix-huit  lignes,  qui  s'eft  par- 
faitement bien  exfoliée  d'elle-même.  Un  enfant 
de  dix  ans  fut  frappé  par  une  groiTe  pierre 
tombée  du  toit  d'une  maifon  fur  la  partie 
moyenne  du  pariétal  droit;  elle  avoit  produit 
dans  cet  endroit  un  enfoncement  avec  fracas: 
fa  mère ,  qui  feule  l'avoit  panfé  pendant  fîx 
femaines  ,  voyant  qu'il  ne  guériffoit  pas ,  me 
l'amena  chez  moi.  Je  portai  une  fonde  dans 
un  trou  fifluleux  affez  étroit  ,  par  lequel ,  en 
appuyant  fur  la  peau  ,  je  fis  foriir  une  demi- 
cuillerée  de  pus,  &  j'appris  de  la  mère  qu'elle, 
en  faifoit  fortir  tous  les  jours  à  peu  près  la 
même  quantité.  Je  fis  une  incifion  cruciale  , 
parce  que  l'ouverture  de  ,1a  fifiule  étoit  au 
centre  de  l'os  :  une  fonde  creufe  conduifit  mon 
biftouri,  &  je  n'eus  pas  plutôt  relevé  les  quatre 
angles ,  que  je  reconnus  que  l'exfoliation  des 
deux  tables  enfemble  étoit  faite  complettement  j 
les  pièces  d'os,  au  nombre  de  huit,  quoique 
brifées,  fe  tenoient  encore  par  leurs  inégalités  ; 
îe  mouvement  de  la  dure  mère,  qui  poufToit 
continuellement  ces  pièces  d'os,  n'avoit  pu  les 
faire  fortir  de  l'efpece  de  chaton  qui  les  rete- 
noit;  je  les  tirai  cependant  avec  affez  de  faci- 
lité ,  par  le  moyen  d'un  petit  élévatoire  j  je 
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trouvai  de  bonnes  chairs  deflbus  &  à  la  circon- 
férence; je  rapprochai  les  lambeaux  de  la  plaie; 
ils  fe  réunirent ,  &  l'enfant  fut  parfaitement 
guéri  en  peu  de  temps.  La  mère  ,  qui  avoit 
reconnu  la  grandeur  du  mal ,  &  le  danger  que 
fon  fils  avoit  couru,  crioit  au  miracle;  mais  je 
lui  dis  :  «  Nous  devons  tout  à  la  Nature  ;  8c 
33  peut-être  avez-vous  plus  d'obligation  à  votre 
35  ignorance  qu'à  mon  favoir.  »  On  ne  peut 
aflTurer  ,  en  efFet  ,  que  les  chofes  fe  fiifîent 
pairées  auffi  avantageufement  pour  cet  enfant/ 
s'il  eût  été  traité  fuivant  les  règles  de  l'art. 

Un  couvreur,  tombé  du  haut  d'un  toit,  efl 
regardé  comme  mort  pendant  près  d'un  quart 
d'heure  :  on  le  porte  chez  lui;  on  le  faigne  : 
il  revient  de  raffaifTement  univerfel  dans  lequel 
il  étoit.  On  examine  tout  fon  corps,  &  l'on 
ne  trouve  ni  plaie,  ni  contufion,  ni  luxation  , 
ni  fradure ,  excepté  une  boffe  affez  légère  fur 
le  mufcle  crotaphite  :  on  y  applique  une  com- 
prefTe  trempée  dans  Peau-de-vie  ;  le  foir  on 
veut  réitérer  la  faignée  ;  fa  femme  s'y  op- 
pofe  :  le  lendemain ,  le  malade ,  ne  fe  (entant 
rien ,  veut  fe  lever  &  fortir  ;  on  obtient  de 
lui  qu'il  reftera  dans  fa  chambre  ce  jour-là; 
mais,  ayant  bien  patTé  le  refte  de  la  journée 
&  la  nuit  fuivante,  il  va  à  fon  travail  :  fur  le 
foir  il  fent  quelques  douleurs  de  tête ,  mais  li 
légères,  qu'il  ne  ceffe  point  de  travailler  :  au 
bout  de  huit  jours,  cette  douleur  eil  entière- 
ment diffipée,  Se  l'homme  jouit  d'une  bonne 
fanté  pendant  plufieurs  années ,  au  bout  def- 
quelles  il  meurt  d'une  fièvre  maligne.  N'ayant 
jamais  oublié  les  circonftances  de  fa  bleiTurej 
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je  me  trouvai  à  portée  d'ouvrir  fon  cadavre  j 
je  trouvai  au  même  endroit  du  temporal  fur 
lequel  il  éioit  tombe ,  les  velliges  d'une  frac- 
ture confidérable;  les  os  qui  avoient  été  en-- 
foncés  par  la  chute,  ne  s'étoient  point  relevés; 
les  parties  contenues  dans  le  crâne  s'étoient 
habituées  à  la  comprellion  qu'avoit  caufée  cette 
enfonçure,  8c  l'on  diftingnoit  un  endroit  où  l'os 
temporal  enfoncé,  avoit  été  brifé  en  plufieurs 
pièces. 

Un  homme  de  foixante  ans  mourut  d'une  flu- 
xion de  poitrine  ;  dix  ans  auparavant ,  il  avoit 
été  bleffé  à  la  tête  par  un  éclat  de  grenade, 
qui  lit  une  plaie  ,  en  apparence  affez  petite 
pour  ne  pas  engager  M.  Saget  ,  Chirurgien- 
Major  de  fon  régiment,  à  ouvrir  l'endroit  frap- 
pé t  le  malade  guérit  heureufement  de  cette 
blefflire,  &  jouit  d'une  fort  bonne  fanté  jus- 
qu'à fa  mort,  qui  arriva,  comme  je  l'ai  dit, 
dix  ans  après.  Le  même  M.  Saget  fut  préfent 
à  l'ouverture  de  fon  cadavre  i  je  trouvai  la 
partie  moyenne  du  pariétal  droit  enfoncée , 
&  la  table  interne  de  cet  os  éclatée j  de  ma- 
nière qu'une  portion  de  dix  lignes  de  diamètre, 
tenant  encore  par  quelques  points  de  fa  cir- 
conférence, s'écartoit-de  trois  ou  quatre  lignes 
de  la  furfaCe  interne  de  l'os  ,  &  prefîbit  la 
dure-mere ,  à  laquelle  elle  étoit  fortement  atta- 
chée ',  l'efpace  que  formoit  l'écartement  de 
cette  pièce  étoit  rempli  pat  une  chair  cartila- 
gineufe ,  qui  fembloit  être  une  végétation  du 
diploé.  Si  on  eût  fait  l'opération  du  trépan  à 
cet  homme,  peut-être  eût-il  vécu  dix  ans  de 
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moins  (a).  Mais  ces  exemples ,  qui  font  rares, 
ne  doivent  point  nous  autorifer  à  négliger  le 
trépan  dans  les  fraâures  du  crâne  ;  car ,  pour 
deux  ou  trois  pareils  bleffes  qui  guériront  fans 
cette  opération,  il  y  en  aura  mille  qui  mour- 
ront des  fuites  de  leurs  blefflires ,  fi  on  ne  les 
trépane  pas  :  il  vaut  donc  mieux  rifquer  de 
faire  quelques  trépans  inutiles  ,  que  d'expofer 
un  grand  nombre  de  bleiïes  à  une  mort  pref- 
que  certaine. 

§.     I  I. 

Faut'il  trépaner  lorfqu  il  y  a  affoupiffement  dans 
une  plaie  à  la  têie  ? 

L'afToupiflement  qui  furvient  à  une  plaie  à  la 
tête ,  ne  peut  indiquer  le  trépan  par  lui-même  ; 
il  n'y  a  que  les  caufes  qui  le  produifent,  qui 
doivent  nous  déterminer  à  pratiquer,  ou  non, 
cette  opération  :  or,  parmi  ces  caufes,  indé- 
pendamment de  la  fradure,  j'en  connois  deux 
principales ,  favoir ,  la  commotion  &  i'épan- 
chement. 


(a)  Une  fille  attaquée  de  hernie ,  fans  fe  déclarer  , 
avoit  de  fréquentes  coliques  qui  la  niettoient  à  la  mort  : 
un  Médecin  la  guérifToit  chaque  fois  "avec  l'émëtique. 
Un  Chirurgien  habile,  la  voyant  un  jour  dans  cet  état, 
foupçonna  qu'elle  avoit  une  hernie;  il  la  vifîta,  &  trouva 
en  effet  un  bubonocele  avec  étranglement  -,  il  la  Ibllicita 
tant  pour  qu'elle  fe  laiftât  faire  l'opération ,  qu'elle  y 
con(èntit,&  elle  en  mourut.  Voilà  comme  on  guérit  en 
faifant  mal,  &  comme  on  caufe  la  mort  en  faifant 
hlen% 


So  DesPlaies 

Une  cliùte  ,  ou  un  coup  violent  à  la  tête; 
caufent  un  ébranlement  plus  ou  moins  confidé- 
rable  dans  le  cerveau  :  c'eft  ce  qu'on  nomme 
commotion.  Plus  le  crâne  réfille  à  l'effort  du 
coup ,  plus  le  degré  de  mouvement  commu- 
niqué au  cerveau  eft  confidérable;  de  manière 
que  s'il  y  a  une  grande  fradure  au  crâne  ,  la 
commotion  peut  être  légère  ;  &  s'il  demeure 
entier ,  ou  s'il  fe  trouve  peu  fraduré,  la  com- 
motion fera  proportionnée  à  la  violence  du 
coup.  Cette  commotion  faite  au  cerveau ,  peut 
être  caufe  de  raffbupiflement ,  en  produifant 
l'affailTement  du  cerveau  par  lui-même;  ou  bien 
de  la  rupture  de  quelque  vailTeau  fanguin,  quel- 
quefois dans  un  point  fort  éloigné  du  lieu  où 
le  coup  a  été  porté. 

Quant  à  l'épanchement ,  les  fraélures  du  crâne 
en  font  les  caufes  les  plus  ordinaires.  Le  fang 
peut  s'épancher  entre  le  crâne  &  la  dure-mere , 
entre  la  pie  -  mère  &  le  cerveau ,  &;  dans  la 
propre  fubflance  du  cerveau.  Le  fang  s'épanche 
entre  ces  différentes  parties,  jufqu'à  ce  que  la 
réfillance  de  ces  parties  égale  la  force  avec 
laquelle  le  fang  fera  pouiïe;  ainfi,  fuppofons 
qu'un  vailTeau  d'un  diamètre  donné  ,  répande 
le  fang  entre  le  crâne  &  la  dure-mere ,  l'hé- 
morragie s'arrêtera  plutôt  ,  ou  l'épanchement 
fera  moindre  ,  que  fi  un  vailFeau  du  même 
diamètre  verfe  Je  fang  entre  la  dure-mere  &c 
la  pie-mere,  parce  que  le  fang  qui  s'épanche 
entre  le  crâne  &  la  dure-mere,  n'a  pas  feule* 
ment  à  vaincre  la  réfillance  du  cerveau ,  mais 
encore  celle  des  filets  tendineux  ou  nerveux 
qui  attachent  fortement  la  dure-mere  au  crâne  j 

tandis 
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tandis  que  le  fang  qui  s'épanche  entre  la  dure- 
mère  &  la  pie  -  mère  a  moins  de  réfiiîance  à 
vaincre,  n'ayant  d'autre  effbit  à  faire  que  celui 
qui  ell  néceflaire  pour  aftailTer  le  cerveau  ,  <&c. 

Or  ,  comme  les  accidens  produits  par  l'é- 
panchement  font  toujours  proportionnés  à  la 
réfiftance  que  le  fang  trouve  à  vaincre  peur 
s'épancher  ,  il  réfulte  de  ces  remarques ,  que 
plus  les  épanchemens  caufent  de  divulfion  dans 
les  fibres  des  parties  où  ils  fe  forment ,  plus 
les  fymptômes  confécutifs  fort  prompts  8c  vie* 
lens  ;  ce  qui  fait  que,  toutes  chofes  égales  d'ail- 
leurs, les  fymptômes  de  i'épanchement  entre 
le  crâne  Ôc  la  dure-mere ,  produifent  des  acci- 
dens plus  prompts  &  plus  violens,  que  lorf-« 
que  I'épanchement  fe  fait  entre  la  dure-mere 
éc  la  pie-mere  ;  &  que  les  épanchemens  qui 
fe  forment  dans  la  fubftance  du  cerveau,  ne 
font  fou  vent  point  périr  le  malade  qu'après 
quarante  jours. 

Tels  font  donc  les  effets  primitifs  d'une  chute, 
ou  d'un  coup  à  la  tête;  la  commotion  Si  I'épan- 
chement :  ces  deux  effets  peuvent  être  la  caufe 
de  l'alToupiffement;  mais  il  efl;  d'autant  plus  im- 
portant de  diflinguer  de  laquelle  de  ces  deux 
caufes  il  dépend ,  que  s'il  eft  produit  par  la 
commotion,  le  trépan  eft  inutile,  au  lieu  que, 
s'il  efl  l'effet  de  I'épanchement,  le  trépan  feul 
peut  y  remédier. 

Il  eft  aifé  de  concevoir,  en  effet,  qu'une 
ouverture  faite  au  crâne ,  ne  peut  être  d'au- 
cune utilité  dans  la  commotion  du  cerveau  , 
tandis  qu'il  eft  très  -  avantageux  de  pratiquer 
cette  ouverture,  lorfqu'il  y  a  du  fang  épanché 
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fons  le  crâne  :  ainfi ,  l'airoupiflement  eftil  pro- 
duit par  un  épanchement  de  fang  f  dans  ce 
cas ,  on  doit  avoir  recours  au  trépan ,  parce 
qu'en  donnant  ifflie  à  ce  fang  épanché,  on  dé- 
livre le  cerveau  du  poids  qui  l'opprime;  maîS| 
s'il  eft  l'effet  de  la  commotion  ,  le  trépan  n';^ 
remédieroit  pas ,  puifqu'il  eft  au  rrioins  inutile 
dans  cette  afïeâîon  du  cerveau.  Il  faut  donc 
établir  des  fignes  politifs ,  capables  de  faire 
connoître  de  laquelle  de  ces  deux  caufes  l'af 
foupilTement  efl  le  produit,  pour  ne  trépaner 
qu*à  propos  :  il  y  a  long-temps  que  j'ai  indi- 
qué ces  lignes  dans  mes  leçons  publiques;  j'ofe 
même  dire  que  ma  dodrine  ,3.  cet  égard ,  a 
fait  loi  en  Chirurgie;  mais  je  dois  ici,  en  fa- 
veur des  jeunes  Chirurgiens,  la  fonder  fur  les 
principes  les  plus  folides,  que  je  puiferai  dans 
î'obfervation. 

Un  homme  efl  enlevé  par  une  mine ,  &:  re- 
tombe pêle-mêle  avec  les  pierres,  la  terre,  les 
morts  èc  les  mourans  ;  il  efl  fans  mouvement  ; 
un  pouls  &  une  refpiraiion  également  foibles, 
font  les  feuls  lignes  de  vie  qui  lui  refient.  On 
le  vilite  par-tout;  on  ne  lui  trouve  qu'une  bofîe 
deiagrofïeur  d'un  œuf,  fîtuée  fur  le  coronal , 
près  de  la  racine  des  cheveux ,  &  dans  laquelle 
on  fentoit  fluduation.  Après  avoir  lavé  le  vifage 
du  bleffé,  pour  ôter  la  terre  qui,  jointe  à  la 
3a  poudre  à  canon  dont  il  étoit  noirci ,  8c  au 
fang  qui  lui  couloit  par  le  nez ,  la  bouche  8c 
les  oreilles,  le  rendoit  affreux,  je  fis  l'ouver- 
ture de  la  tumeur;  il  en  fortit  beaucoup  de 
fang  encore  fluide  ;  le  périofle  étoit  détaché 
de  l'os  :  il  n'y  avoit  point ,  à  la  vérité ,  de 
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fraôure;  mais  le  malade  affbupi  ronfloit  comme 
dans  le  carus. 

Il  étoit  quefîion  de  favoîr  fi  je  devois  trépa- 
ner ce  blelTév  la  plaie,  par  elle-même,  ne 
l'indiqiioit  point,  puifqu'elle  étoit  fans  fraâure; 
l'affoupilTement  étoit  le  feul  accident  qui  pût 
m'y  déterminer;  s'il  avoit  eu  pour  caufe  l'é- 
panchement,  j'aurois  fouhgé  le  malade  en  lui 
faifant  l'opération;  mais^li  au  contraire  l'affou- 
piCTement  étoit  l'effet  de  la  commotion,  l'opé- 
ration ,  loin  de  hii  être  utile  ,  n'eût  fait  que 
rendre  fa  plaie  plus  grave  &  plus  dangereufe. 

Je  ne  le  trépanai  donc  point  ;  mais  il  fut 
copieufement  faigné  de  trois  heures  en  trois 
heures,  foit  du  bras,  foit  du  pied  :  dix  faig- 
nées  n'ayant  point  diminué  conlidérablement 
fon  affedion  foporeufe ,  je  le  faignai  à  la  jugu- 
laire, &  je  ne  m'en  ferois  pas  tenu  là,  fi  l'aC- 
foupilTement  n'eût  entièrement  ceffé  une  heure 
après  cette  faignée. 

Comme  le  malade  avoit  pris  peu  de  nour- 
riture pendant  cinq  jours  qu'il  étoit  dans  cet 
état  ;  je  rendis  fes  bouillons  un  peu  plus  nour- 
rilTans  par  quelques  jaunes  d'œuf;  &  par  de- 
gré 5  je  lui  fis  prendre  des  foupes  &  des  c^uf^ 
pour  réparer  fes  forces  ;  mais  ce  bleffé ,  qui 
ne  s'étoit  plaint  de  rien  jufqu'alors,  fentit  de 
vives  douleurs  par  tout  le  corps,  douleurs  eau- 
fées  par  plufieurs  coniufions  que  fon  aflbupif- 
fement  profond  l'avoit  empêché  de  fentir. 

Ces  contufions  n'avoient  pas  été  négligées; 
les  topiques  convenables  avoient  été  foigneufe- 
ment  appliqués  plufieurs  fois  par  jour  :  lorfqu'il 
fut  hors  de  fon  alToupilTement,  on  lui  fît  pren- 
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dre  l'infufîon  de  bourrache  &  de  buglofe,  pour  . 
procurer  une  tranfpiration  plus  abondante-  il 
prit  des  lavemens  de  caffe  &  de  petit-lait,  & 
même  il  fut  purgé  avec  un  minoratif  ,  pour 
débarraffer  les  entrailles  des  matières  qui  y 
avoient  féjourné. 

Je  continuai  de  panfer  fîmplement  la  plaie  ; 
la  fuppuration  s'y  établit;  Se  par  les  foins  que 
je  pris  d'en  rapprocher  les  bords ,  j'en  pro- 
curai la  prompte  réunion  ,  Ôc  j'évitai  par  -  là 
l'exfoliation  ,  qui  n'auroit  pas  manqué  d'arriver, 
fi  j'eulTe  expofé  l'os  à  l'air,  en  tamponnant  la 
plaie  ,  &  en  la  tenant  mal-à-propos  dilatée 
par  des  bourdonnets.  Par  cette  conduite ,  je 
mis  en  moins  d'un  mois  mon  malade  en  état 
d'aller  joindre  fa  troupe  &  d'y  exercer  fes 
fondions. 

Un  autre  foldat,  dans  la  même  occafion,  8c 
par  le  jeu  de  la  même  mine,  fut  enlevé  &  re- 
tomba dans  les  décombres ,  d'où  il  fut  retiré 
fans  connoifTance ,  ayant  une  plaie  au  coronal 
qui  découvroit  l'os  de  la  largeur  de  deux  pou- 
ces, prefque  dans  le  même  endroit  où  l'autre 
n'avoit  eu  qu'une  bolîe,  8c  de  même  fans  frac- 
ture :  il  fut  panfé  &  faigné  ;  la  connoifTance 
lui  revint;  mais  quatre  heures  après  il  tomba 
dans  l'aflbupiffement.  Les  faignées  copieufes 
qu'on  lui  fit  n'ayant  pu  l'en  tirer,  on  le  trépana 
le  cinquième  jour;  on  tira  beaucoup  de  fang 
épanché;  l'afToupifTement  ceffa,  &  le  refle  de 
la'cure  fut  continué  à  l'ordinaire  :  il  eut,  comme 
l'autre  blelTé,  des  douleurs  univerfelles ,  pour 
lefquelles  on  employa  les  mêmes  remèdes  avec 
le  même  fuccès. 
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Voilà  donc  deux  blefles  dans  rafToupiffement. 
On  voit  par  l'événement,  que  dans  l'un  ce  fymp- 
tôme  étoit  caufé  par  la  commotion  à  laquelle  les 
faignées  ont  remédié j  ôc  dans  l'autre,  par  un 
épanchement  confidérable  qui  n'a  point  cédé 
aux  faignées.  L'opération  du  trépan  convenoit 
donc  à  celui-ci  ,  &  non  au  premier.  Mais  fut 
quoi  a-t-on  pu  fe  déterminer  ?  car  on  diroit 
que  ces  deux  obfervations ,  jufqu'au  cinquième 
jour,  ne  préfentent  que  les  mêmes  circonftances- 
Voilà,  en  effet,  deux  hommes  enlevés  par  la 
force  de  la  poudre  à  la  hauteur  de  quinze  ou 
vingt  pieds  :  tous  deux  retombent  avec  les  dé- 
combres, tous  deux  font  frappés  au  front,  & 
il  l'un  n'a  qu'une  bolTe  ,  l'incifion  que  je  lui 
fais  le  met  dans  le  cas  de  l'autre  :  l'os  eft 
exadement  dénué  de  fon  périofte ,  &  cela  fans 
fradure  dans  l'un  ni  dans  l'autre  ;  tous  deux 
perdent  connoilTance  :  ils  tombent  dans  l'affou- 
pilTement,  &  font  traités  à  peu  près  de  la  même 
manière  jufqu'au  cinquième  jour.  Deux  blef- 
fures  ne  peuvent  guère  fe  reffembler  par  un 
plus  grand  nombre  de  circonftances  ;  mais  , 
parmi  ces  circonflances ,  il  en  efl  une  particu- 
lière ,  qui  met  une  grande  différence  entre  ces 
deux  bleffures ,  puilque  c'eft  elle  qui  annonce 
que,  dans  l'un  de  ces  bleffés,  l'affoupiffement 
eft  produit  par  l'épanchement,  en  conféquence 
de  quoi  il  eft  trépané;  au  lieu  que  la  bleffure 
de  l'autre  ,•  n'étant  point  accompagnée  de  la 
même  circonftance,  efl:  jugée  être  fans  épan- 
chement &  n'exige  point  le  trépan.  Cette  cir- 
conftance  eft  donc  bien  effentielle,  mais  il  faut 
l'appercevoir  avant  que  de  décider  l'opération , 
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puirqu'elle  nous  fait  connoître  qu'il  y  a  épan- 
chement  ;  car ,  fi  on  n'y  fait  pas  attention , 
on  peut  prendre  le  change ,  &  trépaner  celui 
qui  ne  doit  pas  l'être  ,  ou  bien  ne  point  tré- 
paner ou  trépaner  trop  tard  celui  à  qui  cette 
opération  eft  abfolument  néoeflaire. 

Mais  quelle  efl  donc  cette  circonflance  f  Eri 
réfléchiflTant  fur  les  deux  bleffés  dont  je  viens 
de  parler,  on  obferve  que,  dans  celui  qui  ne 
fut  point  trépané,  raffoupiflTement  fe  déclara 
dès  le  premier  infiant  de  la  blelîme ,  &  perfifla 
fans  interruption  jufqu'aa  cinquième  jour;  au 
lieu  que  l'niitre  .  In  connoiiïance  lui  étant  re- 
venue après  avoir  été  panfé  &  faigné,  retomba 
dans  l'afToupiflement  quatre  ou  cir.q  heures 
après  ,  ce  qui  prouve  que ,  dans  le  premier  , 
raffbupiffement  fui  produit  par  la  commotion; 
Ôc  que  ,  dans  le  feco.id ,  l'afToupiiTement  fut 
l'effet  de  l'epanchement.  Ainfi ,  tontes  les  fois 
qu'à  l'inflant  d'un  coup  ou  d'une  chute  fur  la 
tête  ,  un  bleffe  toir.be  dans  l'afToupifremeni , 
c'efV  à  la  commotion  que  l'on  doit  rapporter 
ce  fymptôme,  parce  que  cette  commotion  exifle 
dès  le  premier  inflant  du  coup;  tandis  que  fi 
un  blefle  donne  fur  le  champ  des  marques  d'un 
jugement  fain  ,  s'il  fait  le  récit  de  la  manière 
dont  il  a  reçu  le  coup  ,  &  qu'après  cela  le 
même,  ou  le  lendemain,  il  tombe  dans  l'af- 
foupiflement ,  on  doit  conclure  qu'il  n'y  a  point 
eu  de  commotion,  ou  du  moins  qu'elle  a  été 
légère.  Se  regarder  l'aflbupiffement  comme  l'effet 
de  l'epanchement ,  qui  ne  peut  le  produire  que 
confécutivement  j  c'efi-à-dire,  après  s'être 
formé  lui-même;  &  comme  l'epanchement  peut 


DBLATÊTfi.  87 

être  pins  ou  moins  prompt  3c  plus  ou  moins 
abondant ,  de  même  raffoupifTement  fe  décla- 
rera plus  ou  moins  promptement ,  &  devien-^ 
dra  plus  ou  moins  grave.  Telle  efl  cette  cir- 
condance  importante  dont  nous  voulions  parler» 

On  voit ,  par  ce  que  nous  venons  de  dire, 
que  ce  ne  font  point  les  aceidens  qui  accom- 
pagnent line  plaie  de  tête  qui  indiquent  la  né- 
ceffité  d'en  venir  au  trépan  j  mais  que  c'eft  la 
connoilTance  de  la  caufe  qui  aura  produit  ces 
accidéns  ;  puifque  ,  fi  le  même  accident  peut 
être  produit  par  une  caufe  pour  la  deflrudion 
de  laquelle  il  convient  de  trépaner ,  il  peut  aufïî 
être  produit  par  une  autre  caufe  ,  qui  non- 
feulement  ne  céderoit  point  au  trépan  ,  mais 
où  cette  opération  ,  ne  convenant  point ,  ne 
pourroit  être  que  très  -  préjudiciable  :  c'eft  à 
î'obfervation  que  nous  devons  cette  importante 
vérité;  &  fi  nous  la  fuivons,  elle  nous  en  dé- 
couvrira bien  d'autres  ,  pour  peu  que  nous 
foyons  attentifs  auxdiverfes  circonflances  qu'elle 
nous  préfentera. 

Un  foîdat ,  ayant  reçu  un  coup  de  balle  de 
moufquet  fur  un  des  pariétaux,  tomba  par  terre: 
fans  connoiiîançe  :  on  le  panfe  &  on  le  faigne  r 
ne  revenant  point  à  lui,  on  appelle  en  conful- 
tation  ce  qu'il  y  avoit  de  plus  habiles  prati- 
ciens, qui  concluent  pour  l'opération  du  trépan. 
Elle  fut  faite  dans  le  centre  de  l'os  découvert;. 
•  on  ne  trouva  point  d'épanchement,  &  le  ma- 
lade n'en  fut  ni  mieux  ni  pire.  On  demande  fi 
on  fit  bien  de  trépaner  ce  blefle  f  je  réponds 
que  non  :  car  s'il  eft  vrai ,  comme  je  l'ai  dit , 
qu'il  ne  faut  rien  entreprendre  en  Chirurgie  fans 

F  iv 
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des  indications  bien  marquées ,  il  efl;  évident 
qu'on  n'auroit  pas  dû  trépaner  II  n'y  avoit  point 
de  fjrafture  ;  la  plaie ,  par  elle-même ,  ne  de- 
mandoit  donc  point  le  trépan.  Il  eft  vrai  qu'il 
y  avoit  perte  de  connoiffance  &  alToupiflement 
depuis  l'inflant  de  la  bleflure  ;  mais ,  luivant 
nos  principes,  il  étoit  démontré  que  ces  fymp- 
tômes  étoient  caufés  par  la  commotion,  à  la- 
quelle le  trépan  ne  remédie  point.  Mais  pour- 
quoi ce  blelîé  a-t-il  été  allez  heureux  pour 
guérir  ,  quoique  trépané  fans  néceffité  f  C'eft 
que  l'ufage  de  J'émétique  &  des  laxatifs  l'ont 
tiré  du  danger  où  il  étoit ,  par  les  raifons  que 
i'expoferai,  lorfque  j'aurai  achevé  de  dévelop- 
per les  lignes  qui  nous  font  dillinguer  les  cas 
où  le  trépan  doit  être  appliqué. 

Un  Grenadier,  fappé  fur  le  mufcle  crota- 
phîte  par  l'éclat  d'une  bombe  de  glacis,  tombe 
par  terre  :  il  avoit  bien  pu  être  renverfé  par 
l'effet  de  la  commotion  ;  mais ,  quoi  qu'il  en 
foit ,  ayant  été  relevé ,  Se  étant  revenu  à  lui , 
on  jugea  fa  blefliire  d'autant  moins  confidérable, 
qu'il  n'avoit  qu'une  boffe  légère,  fur  laquelle 
on  appliqua  une  compreiïe  ;  après  quoi  il  fut 
faigné  Se  conduit  à  l'hôpital  :  à  peine  y  eft  il 
arrivé,  qu'il  tombe  dans  l'aflonpiffement  :  on 
a  recours  aux  faignées;  on  ouvre  la  tumeur  de 
la  tempe ,  qui  étoit  devenue  bien  plus  grofîe  5 
&  on  ne  trouve  point  de  fraâure  à  l'os  qui  n'é- 
toit  pas  même  découvert  ;  mais  le  bleffé  étoit 
tombé  dans  l'alToupiflement,  êc  cela  long- temps 
après  fa  bleffure;  enfin,  on  le  trépane,  &  on 
re  trouve  point  de  fang  épanché.  A-t-on  bien 
fait  de  le  trépaner?  Je  réponds  qu'oui,  parce 
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qu'on  ne  l'a  pas  fait  fans  indication.  Le  maîade 
étoit  tombé  du  coup  ;  que  ce  ioit  par  l'éclat 
de  la  bombe,  ou  par  l'effet  de  la  commotion, 
cela  eft  parfaitement  égal;  la  commotion  n'a- 
voit  pas  été  confidérable,  puifque  le  blelTé  n'a- 
voit  pas  tardé  à  revenir  à  lui ,  &  à  recouvrer 
une  parfaite  connoilTance.  A  quoi  donc  attri- 
buer l'affoupiffement  qui  furvint  quelque  temps 
après  f  Ce  ne  peut  être  qu'à  l'épanchement  : 
on  a  donc  bien  fait  de  trépaner.  Mais  on  ne 
trouve  point  de  fang  épanché;  nos  Irgnes  de 
l'épanchement  nous  ont  donc  abufé  f  Non  , 
parce  que  ces  lignes  nous  annoncent  bien  qu'il 
y  a  épanchement ,  mais  ils  ne  nous  indiquent 
pas  le  lieu  où  il  efl.  Nos  obfervaiions  pour- 
joient  peut  -  être  dans  la  fnite  nous  conduire 
jufques-là,  fi  nous  les  continuons  avec  foin: 
mais  elles  n'y  font  pas  encore  parvenues  ;  il 
ell  même  des  cas  où  l'épanchement  fe  fait 
fans  être  annoncé  par  aucun  figne  ,  comme  je 
le  prouverai  bientôt;  &  je  ferai  voir  aufTi  qu'il 
y  a  des  fignes  qui  peuvent  nous  indiquer  fi 
l'épanchement  efl  plus  ou  moins  confidérable. 
Revenons  à  notre  Grenadier  qui  fut  frappé 
fur  le  mufcle  crotaphiie  par  l'éclat  d'une  petite 
bombe.  Quoique,  dans  l'opération  du  trépan 
qu'on  lui  fit,  on  n'eût  pas  d'abord  trouvé  d'é- 
panchement ,  les  fuites  firent  bientôt  cohnoître 
qu'il  exifloit,  8c,  par  conféquent ,  que  le  tré- 
pan étoit  indiqué,  &  même  abfolument  nécef- 
faire ,  comme  on  le  verra  dans  un  moment. 
Cinq  ou  fix  heures  après  l'opération ,  le  ma- 
lade commença  de  parler;  on  lui  fit  quelques 
quellions  auxquelles  il  répondit;  il  fut  remué. 
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agité ,  il  prit  de  la  nourriture ,  mais  il  retomba 
dans  l'afToupilTement.  Voilà  bien  des  circonf- 
tances  embarraflantes  :  que  doit-on  penfer  de 
tous  ces  phénomènes  ?  La  levée  du  premier 
appareil  va  tout  éclaircir  :  l'épanchement  éroit 
entre  les  membranes  du  cerveau;  la  dure-mere, 
pouffee  par  le  fang  épanché,  avoit  chaiïe  le 
findon  Se  les  plumalTeaux  du  trou  du  trépan, 
&  faifoit  une  bolTe  mollette  au  -  deffiis  de  la 
furface   du  crâne  :  apparemment  que  le  peu 
d'aifance  que  cela  avoit  procuré  au  cerveau , 
y  avoit  rendu  la  circulation  plus  libre,  &   par 
conféquent  foulage  le  malade  pour  un  temps. 
Quoi  qu'il  en  foit ,  la  dure-mere  fut  ouverte 
par   une  incifion  cruciale  ,  &  l'on   tira  deux 
cuillerées  de  fang ,  moitié  fluide ,  moitié  coa- 
gulé :  deux  heures  après  ,  le  malade  fut   en- 
tièrement tiré  de   fon  airoupiffement  ,  ôc  par 
les  foins  qu'on  en  prit,  il  fut  en  état  d'être 
tranfporté  avec  les  autres  bleffés  convalefcens 
ou  prefque  guéris.  Il  réfulte  donc  de  cette  obfer- 
vation ,  que ,  fans  le  trépan ,  le  malade  feroit 
mort ,    puifque   c'eft  l'opération   qui  a  donné 
lieu  au  fang  épanché  de  fe  manifefter  en  pouf- 
fant la  dure-mere  dans  l'ouverture  du  crâne; 
mais  il  n'arrive  pas  toujours  que  le  fang ,    ou 
tout  autre  fluide  épanché,  fe  montre  ainfî   de 
lui-même  après  avoir  appliqué  le  trépan. 

Un  Manœuvre  étant  tombé  d'un  échafaud  de 
la  hauteur  de  trente  pieds  ,  fe  fait  à  l'occiput 
une  bleflure  affez  petite  en  apparence,  ôc  perd 
connoiiïance  :  on  lui  fait  une  incifion  cruciale; 
il  eft  rappelé  à  lui  par  la  douleur  ;  mais  au 
bout  de  fept  ou  huit  heures ,.  il  retomba  dans 
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l'aflbupîflfèment ,  pour  lequel  on  lui  fait  fept 
ou  huit  faignées  en  trente  heures ,  mais  fans 
foulagement.  Suivant  nos  principes ,  le  trépan 
étoit  bien  indiqué  :  auiïi  fe  détermina-t-on  à  le 
faire.  On  ne  trouva  peint  d'épanchement  fous 
le  erâne  ;  le  malade  ne  fentit  aucun  foulage- 
ment :  il  ne  parut  rien  au  trou  du  trépan,  ni 
le  lendemain,  ni  les  jours  fuivans;  la  fièvre 
s'alluma,  &  il  y  eut  des  frifTons  irréguliers;  enfin 
le  douzième  jour  le  malade  mourut.  J'ouvris 
fon  cadavre  ;  je  ne  trouvai  rien  d'épaiiché 
dans  le  voifînage  du  trépan  ;  la  dure- m  ère  en 
cet  endroit ,  &  la  portion  du  cerveau  qui  y 
répond,  étoient  feulement  un  peu  enflammés. 
Jufques-là  il  n'y  avoit  rien  qui  montrât  que  le 
trépan  eût  été  bien  indiqué  ;  mais  er)  écartant 
les  lobes  du  cerveau,  qui  étoient  forts  adhérens 
à  la  faulx,  j'apperçus  que  le  corps  cailleux  étoit 
foulevé  par  un  fluide;  j'en  trouvai  un  en  effet 
mal  digéré,  prefque  tout  fanieux,  mêlé  de  fang 
noir  grumelé  ,  &  le  tout  étoit  affez  fétide. 
Voilà  un  cas  où  le  trépan  étoit  bien  indiqué  ; 
mais  l'épanchement  étoit  mortel ,  ou  plutôt 
l'art  ne  pouvoit  y  apporter  aucun  fecours  ;  il 
n'y  avoit  que  la  nature  qui  pût  y  remédier, 
comme  il  eiî  arrivé  dans  le  cas  que  je  vais 
de  rapporter. 

Un  enfant  de  neuf  ans  étant  tombé  fur  l'an- 
gle d'une  pierre  quarrée,  perdit  coniipiflance  : 
Il  fe  fît  au-defliis  de  l'œil  droit  une  plaie  affez 
grande  pour  que  je  puffe  y  introduire  mon 
doigt.  Ayant  trouvé  l'os  fraduré  &  enfoncé , 
je  fis  une  incifion  cruciale,  dans  le  deffein  d'ap- 
pliquer le  trépan  ;   je  différai  Topéràtion  juf-- 
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qu'au  lendemain  à  caufe  de  l'hémorragie  ;  à 
peine  eus-je  appliqué  le  premier  appareil ,  que 
la  connoiflTance  revint  à  cet  enfant,  il  fut  faigné 
plufieurs  fois  :  la  nuit  fe  pafTa  fans  orage  :  il 
dormit  cependant  moins  tranquillement  qu'à 
fon  ordinaire;  il  n'urina  point,  mais  il  eut  une 
moiteur  affez  confidérable  pour  humeder  i^en- 
liblement  fes  linges  :  j'appliquai  le  trépan , 
comme  je  l'avois  projette  la  veille.  N'ayant 
point  trouvé  de  fang  épanché ,  je  relevai  les 
pièces  d'os  qui  étoient  détachées  ;  je  coupai 
toutes  les  inégalités  qui  auroient  pu  offenfer  la 
dure-mere,  &  je  panfai  le  malade. 

11  n'y  avoit  que  la  fradure  qui  m'eut  déter- 
miné à  faire  l'opération  :  excepté  l'aflToupiffe- 
ment,  nul  accident  n'avoit  paru  jufqu'au  cin- 
quième jour  ;  mais  la  nuit  du  cinq  au  fix ,  il 
fur  vint  un  peu  de  fièvre  ;  le  malade  fut  in- 
quiet, brûlant  &  fort  aflbupi,  ce  qui  m'obligea 
à  retourner  à  la  faignée  le  foir  ;  le  mal  &  la 
pefanteur  de  tête  augmentant  encore  ,  je  fis 
une  faignée  du  pied  :  le  lendemain  je  trouvai 
la  plaie  plus  féche  qu'à  l'ordinaire,  8c  la  dure- 
mere  un  peu  brune  &  faifant  bofie  au-deffus 
de  l'ouverture  du  trépan  ;  je  touchai  cette  tu- 
meur; le  peu  de  réfiflance  qu'elle  fit  à  mon 
doigt  me  fit  juger  qu'elle  couvroit  un  épan- 
chement ,  en  quoi  je  ne  me  trompois  pas  ; 
car  à  peine  eus-je  ouvert  la  dure-mere  avec 
une  lancette,  qu'il  fortit  une  cuillerée  de  féro- 
fité  brune  &  fétide  :  j'aggrandis  l'ouverture ,  & 
j'efpérois  qu'après  cette  évacuation,  je  verrois 
la  fièvre ,  l'airoupiflement  &  les  autres  fymp- 
tômes  difparoître  j  mais  la  nuit  fut  encore  plus 
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fâcfieufe  que  la  précédente  ;  le  malade  eut  des 
agitations,  des  rêves  Se  des  grincemens  de  dents 
avec  un  pouls  ferré  &  intermittent  ;  cependant 
je  trouvai  l'appareil  très-humide  :  la  nuit  fui- 
vante,  l'affbupifTement  fut  encore  très-confidé' 
rable  ;  mais  le  lendemain  matin ,  qui  étoit  le 
onzième  de  la  blefîure  ,  je  trouvai  tous  ces 
formidables  accidens  diiïipés,  excepté  la  tievre 
qui  fubfifloit  encore,  mais  avec  beaucoup  moins 
de  violence. 

En  panfant  le  malade,  je  vis  la  caufe  d'un 
changement  fi  favorable  8c  fi  prompt;  je  trou- 
vai l'appareil  inondé  d'un  pus  fétide  que  je  re- 
connus venir  d'un  abcès  formé  dans  la  fubfiance 
du  cerveau.  On  conçoit  bien  que  l'ouverture 
que  i'avois  faite  la  veille  à  la  dure-mere  pour 
l'évacuation  des  matières  épanchées  entr'elle 
ôc  la  pie-mere,  favorifa  beaucoup  Tiffue  du  pus 
de  cet  abcès  :  depuis  cette  dernière  évacuation , 
les  fuppurations  furent  abondantes  :  il  fe  fépara 
en  efcarre  quelques  portions  des  deux  mem- 
branes ,  &  plufieurs  floccons  de  la  fubdance  du 
cerveau  ;  la  fièvre  diminua  de  jour  en  jour ,  l'ex- 
foliation  du  crâne  fe  fit ,  &:  au  bout  de  deux 
mois  la  guérifon  fut  parfaite. 

Dans  ce  malade,  j'avois  eu  double  raifon 
de  trépaner  \  car  je  fuppofe  qu'il  n'y  eût  point 
eu  de  fraâure,  rafïbupiffement  qui  vint  fans 
fièvre  du  troifieme  au  quatrième  jour,  fuffifoit 
pour  m'y  déterminer  :  il  étoit  démontré  que 
cet  affoupifiTement  avoit  pour  caufe  l'épanche- 
ment;  or  fi  je  n'avois  pas  trépané,  que  feroient 
devenus  le  fang  ou  le  pus  f  Après  avoir  percé 
la  fubflance  du  cerveau ,  n'euiTent-ils  pas  été 
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retenus  par  les  membranes  &  par  le  crâne  f  m 
lieu  que  l'ouverture  faite  par  le  trépan ,  à  la- 
quelle toutes  les  impulfîons  du  cerveau  deyqient 
tendre  ,  fut  le  lieu  où  le  fang  fut  conduit, 
parce  que  ce  point  étoit  celui  où  il  trouvoijE 
moins  de  réfiflance;  ainfi  ,  toutes  les  fois  qu'on 
foupçonne  Tépanchement ,  il  faut  donc  trépa^ 
ner,  parce  qu'en  fuppofant  même  que  le  fluide 
épanché  ne  foit  pas  à  l'endroit  du  trépan ,  le 
mouvement  du  cerveau  peut  le  pouiïer  infen- 
fiblement  du  côté  de  l'ouverture  du  crâne  où 
il  trouve  moins  de  réfiflance. 

Cette  vérité  a  été  démontrée  mille  fois,  tant 
à  l'égard  des  plaies  de  la  tête ,  que  des  autres 
parties.  Combien  de  fois  a-t-on  fait  des  inci- 
ifions  à  des  abcès  fans  arriver  à  la  matière  !  Se 
combien  de  fois  auffî  cette  matière  trop  pro- 
fondement placée  ,  enveloppée  ,  retenue  oa 
cachée  par  des  membranes ,  ne  s'efl  -  elle  pas 
préfentée  à  l'ouverture,  du  moins  à  travers  les 
membranes  que  l'incifîon  n'avoit  pas  pénétrées  f 
Combien  de  fois  encore  n'ell-il  pas  arrivé  qu'on 
à  cru  avoir  fait  un  empyeme  en  blanc,  8c  que 
le  lendemain  le  pus  efl:  forti  en  abondance,  ou 
qu'il  a  poufTé  la  plèvre  du  côté  de  l'incifîon, 
6c  l'a  mife  à  portée  d'être  ouverte  par  l'éva- 
cuation du  pus  épanché  ?  C'ell  ce  qui  arrive 
également ,  comme  nous  venons  de  le  voir 
dans  les  plaies  à  la  tête ,  lorfque  le  trépan , 
en  enlevant  la  réfiflance  que  fait  l'os,  laiffe  au 
pus  la  liberté  de  fe  porter  vers  l'ouverture  qu'il 
a  faite,  &  d'y  pouffer  les  membranes  qui  le  re- 
tiennent. 

Dufle-je  ennuyer  le  Leâeur ,  les  épanche- 
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mens  fous  le  crâne  font  un  objet  trop  impor- 
tant pour  que  je  néglige  de  l'éclaircir  autant 
qu'il  me  fera  poffible.  Je  fais  que  les  habiles 
praticiens  n'ignorent  point  la  plupart  des  faits 
que  je  vais  expofer  ;  mais  les  jeunes  Chirur- 
giens ,  pour  lefquels  j'écris ,  me  fauront  gré 
de  les  mettre  en  état  de  fecourir  efficacement 
les  bleffes  dans  les  circonflances  dont  il  s'agit, 
avant  que  leur  propre  expérience,  toujours  trop 
lente,  leur  ait  montré  la  route  qu'ils  doivent 
fuivre. 

Il  faut  donc  leur  apprendre  qu'il  eft  des  cas 
où  Tépanchement  ne  peut  fe  connoître,  comme 
lorfqu'il  ell  léger,  qu'il  fe  fait  infenfiblement, 
ou  enfin  lorfqu'il  efl  fait  dans  quelques  parties 
où  il  n'incommode  point.  L'épanchement  peut 
être  aflez  peu  confidérable,  &  occuper  alTez  peu 
d'efpace  pour  ne  point  gêner  le  cerveau ,  6c 
alors  ne  caufant  point  d'afToupiflement ,  il  eft 
împoffible  de  foupçonner  qu'il  exifle;  c'eft  un 
fait  dont  je  n'ai  que  trop  d'exemples. 

Une  femme  étant  tombée  fur  un  efcalier , 
perdit  connoiifance  ,  Se  la  recouvra  prefque 
aulTi-tôt  :  cependant  elle  fut  faignée  pour  quel- 
ques contufions  qu'elle  s'étoit  faites  au  genou , 
au  coude  «Se  à  l'épaule  ;  elle  ne  foupçonna  pas 
feulement  que  la  tête  eût  porté;  mais  le  lende- 
main elle  commença  à  fe  plaindre  d'une  dou- 
leur à  la  tempe;  on  y  remarqua  une  contufion 
légère ,  8c  après  avoir  rafé  la  partie  ,  on  n'y 
obferva  rien  de  plus. 

La  malade  fut  faignée  plufieurs  fois ,  mais 
pas  fi  fouvent  qu'on  l'eût  fouhaité,  parce  qu'elle 
s'y  oppofa  fous  le  prétexte  chimérique  de  ne 
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point  affbiblir  fa  vue.  Cependant  les  meiirtrif- 
fures  &  les  contufions  étant  di  111  pées,  la  ma- 
jade  fe  crut  bien  guérie,  quoiqu'elle  eût  la  tête 
pefante  èc  le  pouls  quelquefois  dur;  il  y  avoit 
huit  jours  qu'elle  ne  pouvoit  plus  agir,  lorf- 
qn'elle  m'âppeîa  :  m'ayant  fait  le  détail  de  tout 
ce  que  je  viens  de  dire,  je  lui  fis  connoître  le 
tort  qu'elle  avoit  eu  de  reful'er  la  faignée,  que 
je  regardois  comme  le  feul  remède  qui  pût  la 
lauver  des  fuites  de  l'épanchement  que  je  foup- 
çonnois  :  elle  n'avoit  été  faignée  que  trois  fois 
depuis  quinze  jours  qu'elle  étoit  tombée.  Quoi- 
que je  jugeafiTe  bien  que  la  faignée  ne  pouvoit 
plus  être  d'un  grand  fecours,  je  ne  laiflai  pas  de 
la  propofer;  mais  la  malade  ne  voulut  point  y 
confentir ,  ni  quitter  l'ufage  des  vulnéraires 
qu'elle  prenoit  en  infufion  quatre  fois  par  jour: 
la  fièvre  augmenta ,  l'airoupiflement ,  le  grin- 
cement des  dents 5  la  rougeur  des  yeux,  le  lar- 
moyement,  le  ris  fardonique ,  &  les  mouve- 
mens  convulfifs  par  tout  le  corps  terminèrent 
fa  vie  le  vingt -cinquième  jour  de  fa  chute.  A 
Touverture  de  fon  cadavre,  je  découvris  la  caufe 
de  tous  ces  ravages;  c'étoit  un  très-léger  épan- 
chement  qui  auroit  pu  fe  diiîiper  par  les  fai- 
gnées,  fi  elles  eulTent  été  multipliées,  comme 
il  convenoit.  Son  médecin  ne  pouvant  imagi- 
ner qu'une  chute  fût  capable  de  eau  fer  tous 
ces  fymptômes,  foupçonpa  dans  la  malade  des 
rnouvemens  épileptiques,  &  la  traita  en  confé- 
quence  :  il  demeura  dans  fon  fentiment  jufqu'à 
ce  qu'il  fût  convaincu  du  contraire ,  en  voyant 
l'épanchement  :  cet  épanchement ,  qui  étoit  de 
la  grofleur  d'une  noix ,  s'étoit  formé  entre  les 
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deux  lobes  antérieurs  du  cerveau,  au-deffus 
de  la  partie  du  coronal  qui  fait  la  voûte  de 
l'orbite,  précifément  à  l'endroit  de  l'éminence 
de  cet  os  qu'on  nomme  \ épine,  entre  la  dure- 
mere  &  la  pie  -  mère  :  ce  que  j'obfervai  de 
plus  ,  c'efi:  que  toutes  les  fois  que  je  voyois 
cette  malade,  elle  me  difoit  qu'elle  ne  celToit 
de  fentir  continuellement  une  mauvaife  odeur; 
c'efl  une  circonfîance  qui  n'ajoute  rien  au  fait 
dont  il  s'agit  ici,  mais  que  je  rappellerai  dans 
fon  lieu. 

Une  fervante  s'étant  heurté  le  front  contre 
le  manteau  d'une  cheminée ,  tomba  &  perdit 
connoifiTance,  une  bolTe  légère  fans  plaie,  parut 
être  tout  le  mal  qu'elle  s'étoit  fait  :  deux  fai- 
gnéesj  l'une  du  bras  &  l'autre  du  pied,  furent 
tout  ce  qu'on  mit  en  ufage  pour  fa  guérifon  : 
on  la  crut  parfaite,  &■  elle  parut  telle  pendant 
douze  ou  quinze  jours  ;  mais  au  fortir  d'une 
cave,  où  elle  avoit  relié  deux  ou  trois  heures 
à  mettre  une  pièce  de  vin  en  bouteilles ,  le 
frilTon  &  la  fièvre  la  prirent,  ce  qu'on  attribua 
à  la  vapeur  du  vin,  ou  au  frais  de  la  cave  qu'on 
difoit  avoir  intercepté  la  tranfpiration  :  quoi 
qu'il  en  foit,  cette  fille  ayant  palTé  la  nuit  dans 
un  fommeil  profond,  mais  agité,  ne  put  fe  ré- 
veiller le  matin,  ce  qui  obligea  fa  maîtrelTe  à 
me  prier  de  l'aller  voir.  Elle  me  dit  d'abord 
qu'elle  auguroit  mal  de  l'état  de  cette  fille  ,  na- 
turellement très-alerte,  en  la  voyant  dormir  fi 
tard,  &  que  cela  ne  lui  étoit  peut-être  jamais 
arrivé  depuis  fon  enfance.  On  me  raconta  bien 
ce  qui  s'étoit  paTé  dans  la  cave  ,  mais  on  ne 
me  parla  point  du  coup  :  je  la  fis  faigner  du 
Tome  1%  G 


^8  DesPlaies 

pied,  &  fe  fis  appeler  fon  médecin  qui  la  fit 
faigner  encore,  8c  qui  la  traita  comme  ayant  une 
fièvre  maligne  ;  il  eft  vrai  qu'elle  en  avoittous 
les  fymptômes  apparens. 

Le  troifieme  jour  quelqu'un  des  domeftiqiies 
m'ayant  inftruit  des  circonfianccs  du  coup 
qu'elle  s'étoit  donné  au  front ,  je  foupçonnai 
que  ce  coup  pouvoit  être  le  principe  de  la  ma- 
ladie ,  &  je  m'y  crus  d'autant  mieux  fondé  , 
que  dans  les  fièvres  les  plus  fâcheufes  il  y  a 
au  moins  quelques  momens  de  relâche;  au  lieu 
que  dans  celle-ci  l'afibupifTement  avoit  toujours 
été  le  même  depuis  trois  jours.  Ayant  fait  part 
au  médecin  de  mes  réflexions,  il  fut  de  mon 
avis  ;  mais  que  faire  ?  excepté  l'émétique  que 
l'on  n'auroit  pas  donné ,  fi  l'on  avoit  été  inftruit, 
tout  ce  qu'on  avoit  fait  convenoit  également 
pour  la  fièvre  maligne  8c  pour  l'épanchement. 
J'examinai  fcrupuleufement  le  front ,  &  je  ne 
reconnus  ni  rougeur,  ni  gonflement  \  cependant 
la  malade,  quoique  profondément  afibupie,  y 
portoit  fouvent  la  main  ;  j'étois  bien  tenté  d'y 
faire  une  incifion ,  mais  la  nuit  du  trois  au  qua- 
tre, elle  mourut. 

Ayant  obtenu  la  permilTion  d'en  faire  l'ou- 
verture ,  je  trouvai  fous  l'endroit  frappé  un 
abcès  du  volume  8c  de  la  forme  d'une  grofTe 
fève  de  marais ,  placé  entre  la  dure  8c  la  pîe- 
mere;  le  cerveau  étoit  rouge,  enflammé  &  pref- 
que  fans  confîftance  :  je  ne  doutai  point  qu'un 
épanchement  ii  peu  confidérable  n'eût  aifément 
cédé  aux  nombreufes  faignées  ,  au  repos  &  à 
la  diète  févere;  mais  la  petitefl!è  &  la  lenteur 
des  progrès  de  cet  épanchement,  trompèrent 
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îe  Chirurgien  qui  a  voit  fait  les  deux  premières 
faignéeJî.  Quoique  j'aie  dit  que  la  guérifoii  de 
cette  fille  avoit  paru  parfaite  pendant  quinze 
jours  ,  les  domeftiques  m'affiirerent  néanmoins 
qu'elle  avoit  été  beaucoup  moins  gaie  &  moins 
agitante  penda?it  ce  tems  :  peut-crre  que  fi  on 
l'eût  examinée  fcrupuleufement,  on  auroit  pu  dé- 
couvrir quelque  chofe  qui  auroit  fait  foupçon- 
ner  que  cette  guérifon  n'étoit  pas  auiïi  ccm- 
pletre  qu'on  le  croyoit  s  mais  il  cR  toujours 
vrai  que  de  pareils  épanchemens  font  bien  ca- 
pables d'en  impofer  :  auiTi  me  fuis-je  toujours 
appliqué  à  fuivre  de  près  ceux  qui  avoient  été 
frappés  rudement  à  la  tête  i  ôc  je  fuis  venu  à 
bout  d'obferver  toutes  les  gradations  de  l'épan- 
chement  qui  fe  fait  infenfiblement. 

On  ne  croira  peut-être  pas  aifément  qu'un 
épanchement  de  fang  dans  la  fubflance  même  du 
cerveau  ,  puiffe  y  fubfifler  plufieurs  mois  fans 
caufer  de  fâcheux  accidens;  mais  l'obfervation, 
qui  nous  fur  prend  tous  les  jours  par  des  faits 
plus  étonnans  les  uns  que  les  autres,  prouve  la 
poffibilité  de  celui-ci.  Une  botte  de  foin,  jettée 
par  la  fenêtre  d'un  grenier,  tomba  fur  la  tête 
d'un  jeune  homme  qui  traverfoit  la  cour;  il  eft 
atterré  8c  perd  connoiflTance  ;  on  ne  lui  trouve 
ni  plaie  ni  contufion  ;  deux  ou  trois  faignées , 
tant  du  bras  que  du  pied,  le  firent  revenir  à  lui, 
&  produifirent  un  fi  bon  effet,  que  le  cinquième 
jour,  le  malade  n'ayant  aucun  mal,  fe  leva  & 
fut  à  fon  travail  ordinaire. 

Trois  mois  après  il  devint  parefTeux  &  dor- 
meur ,  fe  levant  fort  tard ,  Se  ne  pouvant  rcfif- 
ter  aux  moindres  exercices  qui  le  faifoient  fuer 
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cxtraordinairement;  il  avoit  un  pouls  fréquent, 
îl  n'avoit  point  d'appétit;  ceux  qui  couchoient 
dans  la  même  chambre  s'apperçurent ,  qu'en 
dormant  il  s'agitoit  beaucoup  ,  qu'il  avoit  les 
yeux  ouverts  êc  qu'il  grinçoit  les  dents  ;  le 
médecin  de  la  maifon ,  à  qui  on  le  fit  voir , 
fans  lui  rien  dire  de  la  botte  de  foin  ,  trou- 
vant des  fymptômes  qui  cadroient  aflez  avec 
ceux  de  l'affeâion  vermineufe,  Je  traita  en  con- 
féquence  ,  mais  fans  fruit  ;  le  jeune  homme 
mourut  dans  les  convulfîons ,  fans  avoir  rendu 
aucun  ver.  Je  l'ouvris,  &  je  trouvai  dans  le  mi- 
lieu de  la  fubflance  médullaire  d'un  des  côtés 
du  cerveau ,  un  verre  de  fang  pourri  &  très- 
puant. 

Ce  n'ell  pas  la  première  fois  que  j'ai  vu  des 
épanchemens  dans  la  fubflance  médullaire  du 
cerveau  fublifter  auiïi  long-temps  fans  caufer 
d'accidens  ;  je  pourrois  en  citer  une  infinité 
d'exemples;  mais  le  détail  en  deviendroit  en- 
nuyeux ;  je  me  contenterai  de  dire  que  les 
enfans  nous  en  fourniffent  beaucoup.  Qu'un 
enfant  fe  lailfe  tomber,  il  n'ofe  le  dire,  parce 
que  fouvent  il  a  été  battu  lorfque  cela  lui  efl 
arrivé  ;  ou  bien ,  fa  gouvernante  cache  elle- 
même  cette  chute  par  crainte  d'être  grondée; 
cependant ,  quelque  temps  après,  l'enfant  tombe 
dans  l'affoupifTement  ôc  perd  Tappétiti  on  ac- 
cufe  les  dents  ;  on  foupçonne  la  petite- vérole  : 
lorfque  le  temps  où  cette  dernière  maladie  fe 
déclare  efl  paiïé ,  on  fe  tourne  du  côté  de 
l'affedion  vermineufe,  on  s'en  prend  aux  vers; 
on  traite  l'enfant  en  conféquence;  il  meurt,  on 
l'ouvre;  &.  c'eft  alors  qu'un  épanchement  fous 
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îe  crâne ,  ou  un  abcès  dans  la  fubrtance  du  cer* 
veau,  fait  voir  aux  aiïiftans  la  véritable  caufe 
de  tous  les  défordres. 

Ceft  ainfi  que  j'ai  vu  périr  un  nombre  infini 
d'enfans  de  tout  âge  &  de  toutes  conditions  : 
ceux  à  qui  on  confie  leur  conduite  font  moins 
criminels  de  les  avoir  laifle  tomber  que  de  taire» 
leur  chute,  ou  de  ne  la  déclarer  qu€  iorfqu'ii 
n'eft  plus  temps  d'y  remédier.  Mais ,  fans  m'ar- 
rêter  ici  à  rapporter  les  obfervations  de  tous 
ceux  que  j'ai  vus  mourir  de  cette  manière, 
il  efl  bien  plus  effentiel  de  donner  les  figues 
qui  peuvent  faire  diflinguer  les  fymptômes  pro- 
duits par  ces  chûtes ,  d'avec  ceux  de  quel- 
qu'autre  maladie  avec  lefquels  on  peut  les 
confondre. 

II  faut  toujours  s'informer  exaâement  de  ce 
qui  a  précédé  l'indifpofition  aduelle  de  l'enfant 
pour  lequel  on  eft  confulté.  Si  on  apprend  que 
Tenfant  ell  tombé ,  il  faut  s'informer  de  toutes 
les  circonflances  de  la  chute,  à  laquelle  on  ne 
doit  attribuer  les  fymptômes  de  la  maladie  pré- 
fente, qu''autant  qu'ils  ont  avec  elle  un  rapport 
bien  marqué;  car  la  chute  pourroit  bien  avoir 
été  affez  légère  pour  n'avoir  rien  caufé  de 
fâcheux  par  elle-même,  ôc  pour  n'entrer  pouc 
rien  dans  l'indifpofition  de  l'enfant. 

Il  efl:  encore  abfolument  nécefiaire  de  deman- 
der quand  8c  comment  la  fièvre  eft  furvenue  ;  ii 
c'efl:  immédiatement  après  la  chute  ;  fi  elle  a 
pris  par  friiTon;  fi  elle  a  eu  des  intervalles;  fi, 
avant  le  coup ,  l'enfant  a  été  afibupi  ;  s'il  a 
grincé  les  dents;  fi  fa  prunelle  s'efl.  dilatée;  s'il 
dormoit  les  yeux  ouverts;  s'il  fe  frottoit  le  nez|, 
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s'il  avoit  des  tranchées,  des  coliques,  on  des 
envies  de  vomir;  fi  fon  haleine  étoit  aigre;  s'il 
a  rendu  des  vers  ,  &c.  Tels  font  les  fymptômes 
qui  caraderifent  Tafledion  vermineufe  :  mais  ii 
la  fièvre  n'efi  furvenue  que  deux  ou  trois  jours 
après  le  coup  ou  la  chute;  fi  elle  n'a  point  été 
annoncée  par  un  friffon;  fi  elle  eft  connnue  ; 
s'il  y  a  aiïbupiffement ,  grincement  de  dents , 
convulfion  des  paupières,  dilatation  de  la  pru- 
nelle :  enfin,  fi  tous  ces  fymptômes  n'ont  paru 
que  deux  ou  trois  jours  après  la  chiite ,  alors 
il  y  a  une  forte  préfomption  que  ces  accidens 
en  font  une  fuite.  D'un  autre  côté ,  les  fymp- 
tômes qui  dépendent ,  dans  les  enfans ,  de  la 
fortie  des  dents  ,  différent  de    ceux   qui  font 
produits  par  un  coup  ou  une  chute;  en  ce  que 
l'on  trouve  dans  le  premier  cas  les  gencives  gon- 
flées Se  doulomeufes  :  l'enfant  jette  beaucoup 
de  falive  ;  il  eii  foulage  lorfqu'on  lui  pafie  le 
doigt  fur  les  gencives;  il  y  porte  lui-même  la 
main  ou  le  hochet  :  il  remue  les  mâchoires 
comme  pour  mâcher;  il  relie  longtemps  au 
teton,  mêm.e  fans  téter  ;  il  a  une  grande  liberté 
de  ventre;  l'afîoupiiïement ,  s'il  y  en  a,  n'efl 
ni  profond  ni   durable  ,   &c    fymptômes  que 
j'ai  vu  prendre  pour   les  accidens  d'un  coup 
qu'une    nourrice    avoit    donné  à   fon   enfant; 
un    Opérateur   vouloit   lui    faire    une   incifion 
cruciale  &  le  trépaner  ;    ce  qui  ne    fut   point 
exécuté,  parce  qu'heureufement  j'arrivai  à  pro- 
pos. 

Les  enfans  ne  font  pas  les  feuîs  dans  lefqnels 
on  puiflTe  confondre  les  fymptômes  de  quelque 
maladie  avec  ceux  qui  font  occafionnés  par  un 
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Coup  ou  une  chute  fur  la  tête.  Un  homme  de 
trente  ans  reçut  fur  l'os  occipital  une  boule  de 
galet  que  lui  jetta  par  mégarde  celui  avec  lequel 
il  jouoit  à  ce  jeu;  n'ayant  été  que  médiocre- 
ment étourdi  du  coup,  il  fe  remit  au  jeu  ,  mal- 
gré tout  ce  que  purent  lui  dire  fes  amis  ;  il 
ne  voulut  point  fe  faire  faigner,  ôc  foupa  avec 
fa  compagnie.  Arrivé  chez  lui ,  il  vomit  fon 
fouper ,  Si  s'étant  fait  mettre  une  comprefTe 
trempée  dans  de  l'eau-de-vie,  fur  le  lieu  frappé, 
il  fe  coucha  &  dormit  mal.  Le  lendemain  fon 
Chirurgien  ayant  rafé  le  derrière  de  la  tête, 
trouva  une  bofTe  de  la  grofTeur  d'un  petit  oeuf, 
avec  une  fluâuation  fi  fenfible,  qu'il  n'héfita  pas 
d'en  faire  l'ouverture;  il  en  tira  du  fang  moitié 
fluide  8c  moitié  caillé,  &  trouva  le  périofle  dé- 
taché de  l'os.  Malgré  deux  ou  trois  faignées 
faites  ce  même  jour  ,  la  fièvre  commença  à 
s'allumer;  Se,  quoiqu'on  eût  fait  encore  deux  fai- 
gnées du  pied  le  troifieme  jour ,  la  douleur , 
la  pefanteur  de  tête  ,  l'airoupifiement ,  &  la 
rougeur  de  tout  le  vifage,  fur-tout  de  la  con- 
jonâive ,  preflerent  le  malade  à  tel  point  , 
qu'on  fut  obligé ,  le  quatrième  jour  ,  de  le 
faigner  deux  fois  du  pied  &  une  fois  de  la 
gorge.  ^ 

Tel  étoii  l'état  du  malade,  lorfqu'au  com- 
mencement du  cinquième  jour  ,  on  m'appela 
pour  décider  s'il  falloit  le  trépaner;  mon  avis 
fut  qu'on  réitérât  la  faîgnée  :  les  raifons  fur  lef- 
quelles  je  m'appuyai  furent  que  l'aiToupifTement 
n'étoit  point  produit  par  l'épanchement,  mais 
qu'il  y  avoit  inflammation  aux  membranes,  Se 
que  cette  inflammation  jointe  à  la  fièvre  ,  étoit 
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plus  que  fuffifante  pour  occafionner  l'afibupifTe- 
nient  Si  les  autres  accidens  :  j'ordonnai  quel- 
ques lavemens,  parce  que  le  bleffë  n'avoit  point 
été  à  la  lelle  depuis  fix  jours  ;  enfin  étant  mort 
le  feptieme,  dans  un  redoublement,  il  fut  ou- 
vert ,  Si  on  trouva  les  membranes  &  toute  la 
fubflance  du  cerveau  Se  du  cervelet  enflammées 
Si  gangrenées  en  plufieurs  endroits  ,  fans  aucun 
épanchement. 

On  demandera  peut-être  pourquoi  je  jugeai 
qu'il  n'y  avoit  point  épanchement  &  que  l'af^ 
foupifrement  dépendoit  d'une  autre  caufe  f 
Cette  queftion  mérite  bien  une  réponfe  :  c'efl 
qu'il  y  a  une  grande  difTerence  entre  l'anToupifTe- 
ment  qui  reconnoît  pour  caufe  l'épanchement. 
Si  celui  qui  efl  produit  par  l'inflammation  &  la 
difpofition  gangreneufe  des  membranes  du  cer- 
veau ;  cette  différence  confifte  en  ce  que  le 
premier  vient  avant  la  fièvre ,  au  lieu  que  celui 
que  caufe  l'inflammation  ne  vient  qu'après  :  la 
raifon  en  efl  très-fenfîble  ;  aufli  l'expérience  ne 
m'a-t-elle  jamais  trompé  là-defliis. 

Un  Soldat  reçoit  un  coup  de  balle  fur  l'os 
occipital  ;  il  tom.be  du  coup  ;  il  perd  connoif 
fance;  mais  un  quart-d'heure  après  il  fe  relevé 
Si.  va  joindre  le  refle  de  fa  troupe  :  à  l'hôpital, 
où  il  fut  conduit ,  on  lui  fait  une  incifion  cru- 
ciale ;  il  efl  faigné  copieufement ,  &  il  obferve 
une  diète  févere  ;  le  cinquième  jour  la  fièvre 
le  prend,  &  il  tombe  enfuite  dans  l'afToupif- 
fement.  On  juge  qu'il  foit  trépané  ;  on  lui 
îm  l'opération  ;  on  ne  trouve  point  d'épan- 
chement;  enfin  il  meurt,  &  à  l'ouverture  du 
cadavre  on  ne  trouve  qu'une  inflammation  dans 
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toute  la  partie  poilérieure  de  la  dure-mere, 
du  cervelet  8c  du  cerveau. 

Je  reviens  au  blefle  dont  je  parloîs  ci-devant, 
ôc  je  conclus  que  ce  n'eft  point  le  coup  de 
boule  qui  le  fit  périr  :  je  ne  dis  pas  que  ce 
coup  n'ait  pu  être  une  caufe  occafionnelle  de 
fa  maladie  ;  8c  peut  -  être  la  gangrené  &  l'in- 
flammation, qui  font  des  fymptôraes  ordinaires 
aux  fièvres  putrides ,  fe  feroient  -  elles  fixées 
ailleurs  fans  le  coup  de  boule ,  qui  peut  bien 
les  avoir  déterminées  à  la  tête  :  mais  ,  quoi 
qu'il  en  foit ,  le  trépan  ne  pouvoit  être  que 
préjudiciable  à  cet  homme  :  ce  font  ces  rai- 
fons  qui  m'engagèrent  l'année  dernière  à  por^ 
ter  le  même  jugement  dans  un  cas  pareil. 

Une  femme  étant  tombée  fur  un  efcalier,  & 
s'étant  fait  une  plaie  fur  le  coronaî,  fut  panfée 
8c  faignée  dans  le  moment  même  :  le  lende- 
main le  friffbn ,  la  fièvre  8c  l'afibupiffement  s'é- 
tant déclarés  ,  fon  Chirurgien  fe  détermina  à 
lui  faire  une  incifion  cruciale ,  8c  me  manda 
feulement  pour  être  préfent  au  trépan  qu'il 
comptoit  lui  appliquer,  8c  pour  lequel  il  avoh 
tout  préparé  ;  mais  mon  avis  fut  qu'on  ne  pafsât 
pas  outre  :  la  malade  fut  dix  jours  dans  l'af- 
foupiiïement  ;  mais,  au  bout  de  vingt-cinq  de 
la  maladie,  elle  fut  parfaitement  guérie  par  les 
remèdes  propres  aux  fièvres  double  -  tierces 
continues  :  je  laifTe  à  penfer  Ci  les  chofes  fe 
fuiïent  paflees  au  (fi  favorablement  pour  elle , 
fi  elle  eût  été  trépanée. 

Un  garçon  de  huit  ans  fut  frappé  fur  le  fom- 
met  de  la  tête  par  une  grode  quille  qu'un  joueur 
jettoit  après  la  boule  :  il  tomba  du  coup,  & 


ïo6  Des    Plaies 

fut  un  inftant  fans  connoiffance  ;  l'ayant  rafé  » 
on  découvrit  une  contufion  à  la  fontanelle, 
fur  laquelle  on  appliqua  une  comprefTe  trem- 
pée dans  de  l'eau-de-vie  :  on  le  faigna  deux 
fois;  mais  les  naufées ,  le  faignement  du  nez,  la 
fièvre  ôc  raiïbupiffement  qui  furvinrent  >  avoicnt 
fait  prendre  le  parti  de  le  trépaner;  &  on  étoit 
prêt  à  faire  l'incifîon  cruciale,  lorfque  j'arrivai 
fort  à  propos  pour  l'empêcher  :  je  le  fis  fai- 
gner  deux  fois  du  pied,  &  le  troifieme  jour 
ralfoupiiïement  diminua  ;  la  peau  devint  un 
peu  moite ,  ôc  la  petite  vérole  parut  &  fortit 
en  abondance.  Cependant  l'afToupilTement  qui 
avoit  ceffé ,  revint  plus  profond  qu'il  n'étoit 
auparavant  ;  mais  jugeant  que  l'enflure ,  que 
l'éruption  de  la  petite  vérole  avoit  occafionnée 
à  la  tête,  étoit  eau fé  de  ce  nouvel  accident, 
je  propofai  une  troifieme  faignée  du  pied,  qui 
procura  beaucoup  de  foulagement  au  malade; 
il  alla  depuis  toujours  de  mieux  en  mieux,  & 
enfin  il  guérit  parfaitement. 

On  voit  par  cette  obfervation,  que  la  confor- 
mité apparente  des  fymptômes  eft  capable  de 
faire  commettre  de  grandes  fautes  à  ceux  qui 
ne  favent  pas  faifir  le  point  diflPérenciel.  J'a- 
voue que  i'avois  vu  dix  ans  auparavant  un  cas 
pareil  arriver  au  fils  d'un  hôtelier  de  Courtray, 
à  qui  un  de  fes  camarades  donna  un  coup  de 
crofTe  (a)  fur  la  tempe  :  les  mêmes  accidens 
que  nous  venons  de  rapporter  étant  furvenus, 


(a)  Bâton  armé  de  fer ,  dont  les  «nfans  en  ce  pays-là  fe 
fervent  pour  jouer. 
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on  fe  crut  en  droit  de  le  trépaner;  l'irruption 
de  la  petite  vérole  commença  le  même  jour 
de  l'opération ,  &  diffipa  tous  les  fymptômes , 
ce  que  les  Médecins  6c  les  Chirurgiens  attri- 
buèrent mal-à-propos  au  trépan  ;  car  l'enfant 
étant  mort  quelques  jours  après  ,  on  en  fit 
l'ouverture ,  &  tout  fut  éclairci ,  puifqu'on  ne 
trouva  point  d'épanchement  :  je  n'affure  cepen- 
dant pas  que  l'opération  ait  été  la  caufe  de  la 
mort  de  cet  enfant  ;  mais  au  moins  fuis  -  je 
en  droit  de  conclure  qu'on  ne  devoit  pas  la 
faire. 

Toutes  ces  obfervations  nous  apprennent 
combien  nous  devons  nous  tenir  fur  nos  gardes 
du  coté  de  la  reffemblance  des  fymptômes  d'une 
maladie  avec  ceux  d'une  autre  :  rien  ne  doit 
.  échapper  à  notre  attention  dans  ces  cas;  & 
comme  on  ne  voit  ici  que  par  les  yeux  du 
jugement,  il  faut  fe  conduire  comme  dans  ce 
jeu  où  l'on  joue  les  yeux  fermés,  &  où  l'on 
eft  obligé  de  deviner  celui  qui  nous  a  frappés  : 
j'ai  vu  des  gens  qui  étoient  pendant  long  temps 
la  bête  du  jeu,  parce  qu'ils  n'étçient  capables 
que  de  fentir  les  coups;  au  lieu  que  d'autres, 
s'attachant  à  mille  petites  circonflances,  comme 
le  degré  plus  ou  moins  grand  de  la  force  du 
coup ,  les  difcours  que  Ton  tenoit ,  les  mou- 
vemens  que  l'on  faifoit  ,  les  déterminoient  à 
juger  qu'un  tel  les  avoit  frappés. 
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§.  III. 

Faut-il  trépaner^  parce  qu'une  hleffure  à  la  tête 
ejl  accompagnée  d'hémorragie  par  le  «e;^,  pat 
la  bouche  ou  par  les  oreilles  f 

Les  {aignemens  du  nez,  de  la  bouche  ou  des 
oreilles ,  ne  font  pas  des  fymptômes  qui  puiffent 
déterminer  à  faire  l'opération  du  trépan,  parce 
que  ces  hémorragies  montrent  feulement  qu'il 
y  a  des  vaifleaux  ouverts  dans  la  bouche  oa 
dans  le  voifinage  ,  dans  le  nez  ou  dans  les 
oreilles  ;  c'efl  ce  qui  peut  arriver  par  la  com- 
motion ou  la  fecouffe  de  toute  la  tête ,  fans 
qu'il  y  ail  épanchement  fous  le  crâne. 

J'ai  vu  un  jeune  garçon  jeter  du  fang  par  les 
oreilles ,  pour  avoir  été  tiré  par  les  cheveux  8c 
fecoué  à  plufieurs  reprifes  par  un  autre  plus 
fort  que  lui  ;  il  n'avoit  aucun  autre  fymptôme , 
êc  fut  guéri  par  deux  faignées  du  bras,  le  repos' 
&  le  régime. 

J'ai  vu  cette  même  hémorragie  à  un  homme 
fort  &  robufte,  pour  avoir  été  frappé  du  bruit 
du  canon;  il  eft  vrai  qu'il  en  étoit  fort  proche, 
&  qu'il  n'y  étoit  pas  accoutumé,  comme  font 
les  canoniers  :  de  plus ,  la  difpofition  dans  la- 
quelle fe  trouve  un  homme ,  y  fait  quelque 
chofe;  car  je  ne  doute  point  que  la  plénitude 
des  vaiffeaux  ne  les  rende  fufceptibles  de  rup- 
ture. 

Le  faignement  de  nez  eft  encore  plus  ordi- 
naire dans  les  plaies  à  la  tête-,  mais  je  n'en  croî- 
lois  pas  pour  c^la  une  chute  ou  un  coup  plus 
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fêcheux  :  d'ailleurs  il  y  a  des  gens  qui  faignent 
du  nez  avec  une  grande  facilité.  J'ai  connu  une 
femme  que  la  feule  expofition  au  foleil  faifoiç 
éternuer  6c  faigner  du  nez  fi  abondamment, 
qu'on  avoit  beaucoup  de  peine  à  arrêter  le 
fang  :  fi  cette  femme  eût  reçu  quelque  coup, 
à  la  fuite  duquel  elle  eût  eu  une  pareille  hémor* 
ragie ,  je  n'en  aurois  pas  cru  fa  bleiïure  plus 
fâcheufe. 

Il  efl  cependant  vrai,  que  lorfqu'à  une  plaie 
confidérable  à  la  tête,  il  furvient  faignementde 
nez  à  une  perfonne  qui  n'eft  pas  replette  ,  ni 
fujette  à  cette  hémorragie,  cet  accident  mérite 
attention  ,  parce  qu'il  indique  qu'il  y  a  em^* 
barras  dans  les  vaifleaux  fanguins  du  dedans 
du  crâne  ;  c'ell  le  cas  d'en  accufer  la  f  raâure , 
s'il  y  en  a ,  ou  la  commotion  ,  ou  l'épanche- 
ment ,  ou  Tinflammation  :  c'eft  au  Chirurgien 
à  difiinguer  quelle  en  eft  la  caufe.  La  fraélure 
fe  manifefte  aux  yeux  ;  la  commotion  &  l'épan- 
chement  fe  diftinguent  par  les  figues  que  nous 
avons  indiqués  ;  &  l'inflammation  ,  qui  n'arrive 
que  le  quatrième  ou  le  cinquième  jour.  Se  ja- 
mais fans  fièvre,  a  de  même  [es  fignes,  comme 
nous  l''avons  obfervé.  Il  réfulte  donc  que  toutes 
ces  hémorragies  n'indiquent  point  la  nécefllté 
du  trépan  par  elles  -  mêmes  ;  8c  que  fi  l'on 
trépane  quelques  blefles  qui  faignent  du  nez  ou 
des  oreilles  ,  c'efl  parce  qu'il  y  a  fraélure  on 
épanchement.  Je  ne  dis  pas  que  la  commotion 
ne  puiffe  caufer  le  faignement  de  nez ,  mais 
cette  hémorragie  n'exigera  pas  le  trépan,  puis- 
que la  commotion  ,  qui  en  efl  la  caufe  ,  ne 
l'indique  point.  La  fradure  peut  caufer  le  fai- 
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gnement  de  nez ,  de  même  que  l'épanchement  ; 
mais,  dans  ces  cas,  on  trépane  pour  la  caufe 
&L  non  pour  le  fymptôme.  Enfin  Tinflamma- 
tion  produit  l'hémorragie,  même  plus  fouvent 
que  l'épanchement  ;  mais  le  trépan  eil  inutile 
dans  rinflammation  :  ainfi  je  ne  vois  pas  que 
les  hémorragies  dont  il  efl  queflion  puilFent 
jamais  nous  déterminer  à  l'opération  du  tré- 
pan ,  à  moins  qu'elles  ne  décèlent  quelque 
fraâure  cachée  ,  ainfi  que  je  l'ai  vu  plufieurs 
fois. 

Un  homme  tombe  à  la  renverfe  de  quatre 
ou  cinq  degrés  ;  il  perd  connoiffance  :  on  le 
relevé  ;  on  le  couche  dans  fon  lit  ;  on  lui  fait 
une  incifion  cruciale,  fans  qu'il  donne  aucune 
marque  de  fenfibiîité  :  il  a  l'os  contus  Se  même 
un  peu  déprimé;  il  eil  trépané  le  lendemain 
matin  :  on  trouve  un  épancheinent  confidérabie 
qu'on  évacue.  Cependant  le  malade  ne  revient 
point  à  lui  ;  il  eil  encore  plus  alToupi  :  le 
deuxième  jour  il  jette  .un  peu  de  fang  par  la 
bouche  &  beaucoup  par  les  oreilles.  On  ne  fit 
point  attention  à  cette  hémorragie;  mais  peut- 
être  que  quand  on  en  auroit  connu  la  caufe, 
le  malade  n'en  feroit  pas  moins  mort  ;  car , 
à  l'ouverture  du  cadavre ,  on  trouva'  que  l'oc- 
cipital,  ayant  réfifté  ,  avoit  forcé  les  parties 
écailleufes  des  temporaux  à  fe  féparer  des  apo- 
phyfes  pierreufes;  de  forte  que  toute  la  caiiïe 
du  tambour  de  chaque  côté,  étoit  inondée  de 
fang  qui  fortoit  par  l'oreille,  parce  que  la  mem- 
brane du  tambour  étoit  déchirée;  le  fang  qui 
fortoit  par  la  bouche,  y  venoit  par  le  conduit 
ci'Eufiache.  Cette  obfervation  a  été  malheureii- 
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fement  inutile  au  blefle  ;  mais  elle  a  fervi  à 
d'autres,  comme  on  le  verra  dans  la  fuite, 
lorfque  nous  parlerons  des  fradures. 

§.    IV. 

Faut-il  trépaner  pour  une  plaie  à  la  tête ,  para 
quelle  a  été  fuivie  de  paraLyfie  ? 

Si  c'efl  i'épanchement  qui  efl  la  caufe  de  ce 
fymptôme,  il  faut  trépaner  fans  doute;  mais  fi 
c'eft  la  commotion,  le  trépan  efl  pour  le  moins 
inutile,  puifqu'il  ne  peut  remédier  à  la  com- 
motion ,  comme  nos  obfervations  nous  l'ont 
déjà  prouvé.  Mais  comment  diltinguera-t-on  li 
ce  fymptôme  efl:  produit  par  l'une  ou  par  l'autre 
caufe?  Nous  avons  déjà  établi  pour  principe, 
que  tout  ce  qui  arriv^,  dans  l'inftant  de  la  blef- 
fure  ne  peut  être  attribué  qu'à  la  commotion, 
parce  que  I'épanchement ,  dans  ce  premier  inf- 
tant ,  n'a  pas  encore  eu  le  temps  de  fe  former. 

Il  n'y  a  pas  long-tems  que  je  fus  confulîé 
pour  un  homme  qui  s'étoit  laifle  tomber,  dans 
l'ivrefle,  du  haut  de  la  terrafle  des  Thuileries  en 
bas ,  &  s'étoit  fait  une  contufion  fur  le  pariétal 
gauche  :  on  l'avoit  porté  chez  lui  fans  force 
&:  fans  connoiffance  ;  il  y  vomit  beaucoup  ;  il 
avoit  l'œil  droit  fermé  ,  &  le  coin  de  la  bou- 
che tiré  vers  l'oreille  gauche.  Après  l'avoir  fai- 
gné  trois  fois  en  fix  heures  ,  on  lui  fit  une 
incifîon  cruciale  ;  il  revint  un  peu  à  lui  :  on 
continua  les  faignées;  celles  du  pied,  au  nom- 
bre de  ^^yi^  le  mirent  en  pleine  connoiflance , 
fans  apporter  aucun  changement  à  Toeil  ni  à  la 
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bouche.  Le  troifîeme  jour,  comme  on  vouloît 
le  trépaner,  je  repréfentai  que  les  fymptômes 
n'étoîent  point  l'effet  de  l'épanchement,  &  par 
conféquent  que  le  trépan  feroit  inutile  :  je  me 
fondois  fur  les  raifons  que  je  viens  de  rappor- 
ter; plufieurs  en  convinrent;  mais  il  s'éleva  une 
petite  difpute  fur  la  contorfion  de  la  bouche  : 
un  des  affillans  prétendoit  que  c'étoit  une  con- 
vulfion  des  mufcles  qui  meuvent  les  lèvres  de 
ce  côté;  je  foutins  ,  au  contraire,  que  c'étoit 
les  mufcles  du  côté  droit  qui  étoient  en  para- 
lyfie ,  ôc  que  ces  mufcles  ne  s'oppofant  plus  à 
i'efFort  de  leurs  antagonilles,  ceux-ci  tiroient 
là  commiiïure  des  lèvres  de  leur  côté;  &  voici 
comment  je  raifonnois.  La  parai yfie  arrivant 
toujours  au  côté  oppofé  à  la  bleffure ,  il  eft  à 
préfumer  que,  dans  le  cas  préfent ,  elle  a  affedé 
le  côté  droit ,  puifque  le  coup  a  porté  fur  le 
côté  gauche  :  voilà  donc  la  raifon  pour  laquelle 
le  releveur  de  la  paupière  de  l'œil  droit  eft 
en  paralyfie  ,  &  qu'il  relie  fermé  fans  que  le 
malade  puiflfe  l'ouvrir  ;  &  comme  le  même  nerf, 
ci'eft  -  à  -  dire ,  la  cinquième  paire ,  fournit  dos 
rameaux  à  la  paupière  8c  aux  lèvres  du  même 
côté',  il  eft  naturel  de  penfer  que  les  mufcles 
des  lèvres  du  côté  droit  étant  en  paralyfie  , 
la  bouche  doit  être  contournée  du  côté  gau- 
che ,  parce  que  l'adion  des  mufcles  de  ce 
côté  n'eft  plus  balancée  par  celle  de  leurs 
antagoniftes  paralyfés. 

Tout  le  monde  fe  rendit  à  ces  raifons ,  8c  le 
malade  fut  panfé  à  l'ordinaire  ;  cependant  le 
lendemain  on  infifta  encore  fur  le  trépan  :  je 
m'y  oppofai  de  nouveau  5  &  nous  arrivâmes 

ainiî 
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âînfi  infenfiblement  au  huitième  jour  de  la  bief» 
fure.  La  plaie  ctoit  en  pleine  fuppuration;  on 
en  rapprocha  les  bords  qui  fe  réunirent  bien- 
tôt. L'œil  &  la  bouche  étoient  toujours  dans  le 
même  état,  mais  fans  lièvre  :  je  propofai  de 
lui  faire  prendre  une  potion  purgative  avec  quel- 
ques grains  de  tartre  flibié  ;  le  malade ,  ayant 
un  peu  vomi  &  copieufement  été  à  la  Telle , 
ouvrit  un  peu  l'œil  ;  le  lendemain  on  réitéra  la 
potion ,  en  augmentant  un  peu  la  dofe  de  l'é- 
métique;  ce  qui  remit  la  bouche  prefque  dans 
fon  état  naturel  ;  mais  la  paupière  ne  s'ouvrit 
qu'à  demi  :  deux  jours  après  on  ordonna  l'é- 
métique  feul ,  qui  procura  une  évacuation  abon-* 
dante  8c  donna  plufieurs  fecouffes  qui  rétabli- 
rent entièrement  la  bouche  ;  la  paupière  res- 
tant toujours  dans  le  même  état,  on  employa 
les  eaux  de  Balaruc  pendant  trois  jours;  elles 
procurèrent  des  Telles  copieufes,  mais  fans  au- 
cun fruit  du  côté  de  l'œil  ;   enfin  on  rétablit 
le  malade  par  la  nourriture,  &  on  le  fît  par- 
tir pour  Bourbon,  où   il  obtint  une  guérifon 
parfaite. 

L'avantage  que  ce  blefTé  retira  des  eaux  chau- 
des fut  procuré  par  Témétique  feul ,  à  un  Ma- 
nœuvre qui  étoit  tombé  de  vingt  pieds  de  haut  ; 
cet  homme  ne  s'étoit  fait  aucune  plaie,  mais  il 
avoit  perdu  connoifTance,  &  il  demeura  deux  ou 
trois  jours  dans  cet  état,  d'où  il  fut  tiré  par 
le  moyen  de  plufieurs  faignées ,  tant  du  bras 
que  du  pied;  il  lui  refla  cependant  une  pefan- 
teur  à  la  tête ,  ainfi  qu'une  difficulté  de  par- 
ler ;  fa  bouche  étoit  tournée  à  gauche ,  &  l'oeil 
droit  étoit  fermé. 

JTome  l^  H 
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Après  l'ufagé  des  purgatifs  fimples ,  on  eut 
recours  au  tartre  ftibié ,  dont  on  lui  fit  pren- 
dre quatre  grains  avec  la  manne;  ce  qui  le  fit 
vomir  8c  aller  copieufement  à  la  felle.  On  donna 
enfuite  l'émétique  feul  trois  fois,  de  deux  jours 
l'un ,  ce  qui  ne  procura  pas  un  grand  foulage- 
ment;  enfin  on  le  lui  donna  dans  beaucoup  d'eau^ 
&  le  bégayement  ceiïa  ;  on  ne  fe  laiïa  point 
de  continuer  ce  remède;  il  fut  réitéré  jufqu'à 
neuf  fois  à  la  dofe  de  huit  grains  dans  une 
pinte  d'eau  de  rivière,  partagée  en  huit  verres, 
qu'on  donnoit  de  quart  d'heure  en  quart-d'heure, 
ou  de  demi-heure  en  demi-heure ,  fulvant  les 
circonftances.  Cette  conduite  eut  tout  le  fuccès 
poffible,  &  rendit  à  l'œil  &  à  la  bouche  leur 
état  naturel. 

Ce  remède  m'a  plufîeurs  fois  réuffi  en  pareil 
cas  :  comme  la  fortune  ne  met  pas  tout  le 
monde  en  état  de  fe  procurer  le  fecours  des 
eaux,  8c  que  d'ailleurs  la  faifon  n'efi  pas  tou- 
jours favorable,  j'indique  l'émétique  comme  une 
reffourcequi  peut  fuppléer  quelquefois  à  i'ufage 
de  ces  eaux  ;  mais  il  faut  êtie  bien  affuré  qu'il 
n'y  a  point  d'épanchement  ;  car  ,  par  les  fe- 
couiïes  qu'il  donne ,  il  feroit  capable  de  l'aug- 
menter ,  8c  même  de  le  produire ,  pour  peu 
qu'il  y  eût  de  difpofition. 

Un  homme  ivre  ,  étant  tombé  de  fa  hauteur 
fur  le  pavé ,  fe  fit  une  contufion  fur  le  côté  droit 
du  front  8c  perdit  connoifTance  :  ayant  beaucoup 
vomi,  il  revint  à  lui;  on  le  conduifit  chez  lui, 
après  avoir  mis  fur  la  bleffure  une  compreffe 
trempée  dans  l'eau-de-vie  de  lavande  ;  il  s'en- 
dormit aufii-îôt  qu'il  fut  couché  ;  s'étant  éveillé 
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trois  heures  après,  avec  une  grande  altération 
8c  quelques  envies  de  vomir ,  on  lui  donna  de 
Teau  pure  qu'il  vomit  fur  le  champ;  l'envie  de 
vomir  continuant,  on  lui  fît  encore  prendre  de 
l'eau  pure,  qu'il  rejetta  encore  aufll-tôt  :  on  le 
faigna  pour  la  féconde  fois  j  mais  les  efforts 
du  vomilTement  augmentèrent  à  un  tel  point 
que  le  malade  ne  faifoit  que  boire  8c  vomir; 
tout  ce  qu'on  donna  pour  appaifer  le  vomif- 
fement  ne  fît  que  l'iiriter;  8c  la  nuit,  dans  un 
effort  qu'il  fit,  il  tomba  dans  rafTcupifTement 
léthargique  qui  le  fit  mourir  dix  heures  après 
fa  chute.  Il  fut  ouvert,  &  on  trouva  dans  les 
ventricules  du  cerveau  une  quantité  énorme 
de  fang  encore  fluide ,  ou  du  moins  peu  coa- 
gulé- 

Ce  vomifTement  opiniâtre  étoit  fans  doute 
l'effet  de  la  commotion,  8c  les  efforts  réitérés 
qu'a  faits  le  malade  ont  bien  pu  rompre  le  vaif- 
feau  qui  a  fourni  à  f  épanchement.  Cette  obfer- 
vation  doit  fervir  d'avertifîement  à  ceux  qui  fe 
hafarderoient  trop  facilement  à  donner  l'émé- 
tique  dans  les  cas  de  paralyfie.  Comme  ce  re- 
mède peut  hâter  l'épanchement  ou  même  le 
déterminer  ,  il  ne  faut  point  le  tenter ,  je  le 
répète ,  qu'on  ne  foit  bien  affuré  qu'il  n'y  a 
point  d'épanchement. 

Quoiqu'en  général  l'émétique  foit  bien  indi- 
qué dans  ces  fortes  de  paralyfies  particulières , 
il  ne  réufîit  pas  toujours  :  j'ai  même  vu  les  eaux 
minérales,  quoique  prifès  pendant  deux  ou  trois 
faifons  de  fuite ,  ne  pouvoir  effacer  les  effets 
de  la  commotion;  mais  ce  qu-e  je  dis  là  ne  mec 
cependant  pexfonne  en  droit  de   négliger  ni 
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l'un  ni  l'autre  de  ces  fecours,  qui  opèrent  quel* 
quefois  des  effets  furprenans. 

Une  femme ,  après  avoir  été  guérie  d'une 
plaie  à  la  tête  afTez  confiderabie  ,  fut  affligée 
d'une  perverfion  de  l'organe  de  l'odorat  à  tel 
point  que  tout  lui  fembloit  puer  comme  de  la 
charogne  ;  elle  fouffroit  fur-tout  de  cette  in- 
commodité lorfqu'elleapprochoit  de  Ton  nez  des 
chofes  chaudes ,  raifon  pour  laquelle  elle  ne 
mangeoit  rien  que  de  froid,  même  la  foupe; 
elle  garda  cette  incommodité  pendant  plufieurs 
années  :  on  avoit  bien  eu  recours  aux  eaux, 
la  malade  y  avoit  été  même  à  plufieurs  reprifes, 
"mais  fans  fuccès.  Ayant  eu  une  luxation  de  poi- 
gnet qui  avoit  laiffe  un  gonflement  aflez  con- 
fiderabie pour  l'empêcher  de  fe  fervir  de  la 
main ,  on  fe  détermina  à  l'envoyer  encore  aux 
eaux;  8c  quoiqu'elle  n'y  eût  pas  beaucoup  de 
confiance ,  elle  confentit  à  aller  à  celles  d'Aix- 
la-Chapelle,  qui  la  guérirent  parfaitement  Se  du 
gonflement  du  poignet ,  &  de  la  perverfion  de 
l'odorat. 

§.  V. 

Faut-il  trépaner  dans  les  plaies  à  la  tête  lorf- 
qiC elles  font  ^accompagnées  de  convulfions? 

Je  réponds  que  la  convulfion  n'indique  pas 
le  trépan  par  elle-même,  &:  que  c'eil  toujours 
à  la  caufe  qui'  la  produit  qu'il  faut  avoir  égara. 
On  doit  d'abord  pofer  pour  principe  que  tout 
ce  qui  paroît  convulfion  ne  l'eff  pas;  c'eff  ce 
qu'on  a  pu  voir  par  robfervation  où  j'ai  dé- 
montré que  les  mufcles  des  lèvres,  que  l'on 
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«foyoît  en  convuîfion ,  étoîent  dans  leur  con- 
traâîoii  naturelle,  ôc  que  l'équilibre  n'avoit  été 
perdu  que  par  la  paralyfie  de  leurs  antago- 
nirtes.  Je  me  fuis  trouvé  plufieurs  fois  dans  dé 
pareils  cas,  &:  j'ai  même  obfervé  des  circonf- 
tances  particulières ,  où  on  ne  pouvoit  pas 
facilement  décider  s'il  y  avoit  conviilîion  oiî 
paralyfie. 

Un  garçon  Boucher  reçut  un  coup  de  bâton 
fur  la  tête;  il  tomba  &  perdit  connoiffance  :  on 
n'apperçut  qu'une  bofle  fur  le  pariétal;  fa  bou- 
che fe  contourna  du  même  côté  :  de  temps 
en  temps  elle  fe  remettoit  dans  fon  état  natu- 
rel; enfuite  elk  fe  contournoit  de  nouveau,  ce 
qui  fe  faifoit  avec  tant  de  rapidité,  que  ceux 
qui  avoient  foin  du  malade,  regardant  ce  mou- 
vement comme  convulfîf ,  i'appeloient  rit  far- 
donique;  mais  tout  le  myflere  eonfifloit  en  ce 
que  la  paralyfie  n'étoit,  au  côté  oppofé,  qu'inf- 
tantanée  ;  de  forte  que ,  lorfqu'elle  celfoit ,  la 
bouche  fe  remettoit  dans  l'état  naturel,  Se  que, 
lorfqu'elle  revenoit ,.  la  bouche  fe  contournoit 
de  nouveau;  Se  ces  alternatives  étoient  fi  promp- 
tes ,  qu'elles  étoient  bien  capables  d'en  impo- 
fer  à  ceux  qui  les  regardoient  comme  des  mou- 
vemens  convulfifs.  La  diète  févere ,  les  nom- 
breufes  faignées  du  bras ,  du  pied  Se  de  la 
gorge,  furent  employées  avec  tant  de  fuccès^ 
qu'en  douze  jours  de  temps  le  malade  fui  par- 
faitement guéri  :  ces  moyens  prévîn;-ent  l'in- 
flammation Se  l'épanchement,  8<  vc!ab^lre^s  dans 
leur  état  naturel  les  parties  qui  avoient  été  fe- 
couées  vivement  &  ébranlées  par  le  co-up  oiï 
par  la  chute. 

H  m 
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Tel  eft  un  des  cas  où  l'on  peut  confondre  la 
paralyfie  avec  les  mouvemens  convulfifs;  mais 
la  véritable  convulfion  eft  bien  différente  ;  elle 
confille  dans  la  contradion  violente  &  forcée 
de  quelques  mufcîes,  qui  excédent  fi  fort  leur 
contradion  naturelle,  qu'ils  l'emportent  fur  leurs 
antagoniRes  ;  de  manière  que ,  quelque  force 
que  l'on  emploie ,  on  ne  peut  point  arrêter 
les  mouvemens  du  membre,  tandis  que  dans  la 
paralyfie  on  fait  mouvoir  la  partie  dans  tous  les 
fens  fans  aucun  effort.  Que  le  releveur  de  la 
paupière,  par  exemple,  foit  en  paralyfie,  J'œil 
refiera  fermé ,  comme  il  efl  arrivé  daus  les  ma- 
lades dont  j'ai  ci-devant  parlé;  mais  on  l'ou- 
vrira facilement  en  relevant  avec  les  doigts  la 
paupière  qui  n'oppofera  aucune  réfifîance  ;  au 
lieu  que  fi  le  même  ceil  eft  fermé  par  la  con- 
vulfion  du  mufcle  orbiculaire  ,  la  paupière 
réfiflera  aux  efforts  qu'on  employera  pour  l'ou- 
vrir ,  comme  cela  eft  arrivé  dans  le  cas  fui- 
van  t. 

Un  homme  reçoit  à  deux  doigts  au-delTus  du 
fourcil  un  coup  d'épée,  dont  la  pointe  pénétra 
jufqu'à  l'os  &  glifîa  environ  un  pouce  du  côté  de 
la  tempe  fous  les  tégumens  ;  comme  il  étoit 
tombé  en  foibîefîe ,  on  fe  contenta  d'abord  de 
le  panfer,  Se  on  attendit  qu'il  fût  revenu  à  lui 
pour  le  faigner  :  à  la  troifieme  poëlette  il  vomit, 
&  quelque  tems  après  il  alla  copieufement  à 
la  felle.  Les  vives  douleurs  qu'il  relTentoit  à  la 
plaie  obligèrent  de  le  faigner  une  féconde  8c  une 
troifieme  fois  en  douze  heures  :  mais,  comme 
les  douleurs  ne  donnoient  point  de  relâche ,  je 
lis  relever  l'appareil  ^  où  je  ne  trouvai  rien  qui 
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pût  les  occafionner.  Je  m'avifai  d'examiner  le 
globe  de  l'œil  ;  le  malade  ne  pouvant  ouvrir 
une  des  paupières,  j'effayai  de  le  faire  avec  les 
doigts;  mais,  quoiqu'il  n'y  eût  point  de  gon- 
flement, il  me  fut  impofîible  :  je  ne  doutai 
plus  alors  que  le  mufcle  orbiculaire  ne  fût  en 
convulfion;  Se  ce  qui  me  confirma  dans  cette 
opinion  ,  c'efl  que  j'obfervai  à  la  paupière  & 
à  la  peau  de  la  circonférence  pluiîeurs  plis  en 
rayons  ,  comme  lorfqu'on  ferme  les  yeux 
pour  les  défendre  de  la  trop  vive  lumière  du 
foleil. 

Voici  encore  un  fait  afïez  intérelîant  où  les 
convulfions  ont  fuccédé  à  la  paralyfie.  Un  petit 
cheval  très-rétif,  monté  par  un  jeune  feigneur, 
courant  au  galop ,  heurta  contre  le  derrière 
d'un  gros  cheval  de  carroffe  :  le  cavalier  fut  ren- 
verfé;  on  le  releva  fans  connoiffance  &  fans 
mouvement.  Le  pouls  &  la  refpiration  étoient 
extrêmement  foibles;  à  peine  s'appercevoit-on 
du  mouvement  du  cosur  :  dans  cet  état  il  fut 
porté  dans  une  maifon  où  le  Chirurgien  du  vil- 
lage lui  ouvrit  la  veine,  fans  pouvoir  lui  tirer 
que  quelques  cuillerées  de  fang.  Ayant  réchauffé 
le  bleiïe,  &:  lui  ayant  remis  la  ligature,  il  en 
tira  trois  poëîeites  ;  mais  il  ne  vint  encore 
qu'en  ruiiïelant,  fans  faire  la  moindre  faillie  : 
une  heure  après,  la  ligature  étant  remife  ,  le 
Chirurgien  en  tira  encore  trois  poëlettes,  tou- 
jours par  la  même  ouverture;  il  fortit  moitié 
en  jet  ôc  moitié  en  nappe  :  ces  deux  faignées 
n'ayant  apporté  aucun  foulagement  fenfibîe ,  le 
Chirurgien ,  qui  étoit  afTez  entendu  dans  fon 
art  y  en  fît  une  iroifieme  encore  par  la  même 
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ouverture  $  &  alors  îe  fang  fortit  en  Jet  ëc  à- 
plein  canal;  on  tira  encore  quatre  poëlettes, 
mais  toujours  fans  foulagement  pour  le  malade, 
qui,  quoiqu'on  le  remuât  6c  qu'on  l'agitât,  n& 
^ifoit  pas  le  moindre  mouvement. 

Deux  heures  s'étoient  écoulées  depuis  la  chute 
lorfque  j'arrivai  :  je  fus  très-fatisfait  de  trouvex 
trois  faignées  de  faites,  j'en  fis  faire  encore  une 
très-copieufe  qui  ne  changea  rien  à  l'état  du  ma- 
lade. Ayant  voulu  le  faire  boire,  &  m'étant  ap- 
perçu  qu'il  ne  faifoit  point  la  déglutition  ,  je 
n'iniiftai  pas  davantage  :  une  demi-heure  après 
je  fis  faire  une  faignée  du  piedj  le  blelTé  ouvrit 
alors  les  yeux ,  puis  il  les  referma  ;  il  poufTa 
quelques  foupirs,  &  rendit  quelques  fons  plain- 
tifs ;  enfin  il  commença  à  mouvoir  les  bras, 
foîbiement  d'abord,  enfuite  il  les  remua  comme 
s'il  trembloir  :  &,  îi  je  prenois  fa  main,  j'arrê- 
tois  tous  fes  mouvemens  fans  m'appercevoir 
qu'il  fît  aucun  effort. 

Voyant  que  le  pouls  fe  déveîoppoit  de  plus 
en  plus,  &  que  la  refpiration  devenoit  pl-^s 
libre,  je  fis  faire  une  fixieme  faignée;  avant 
que  le  vaiffeau  fût  fermé ,  le  malade  revint  à 
lui  fî  parfaitement ,  qu'il  reconnu*:  tous  ceux 
qui  étoient  venus  de  Paris  por.  i».  ranfporter 
chez  lui  ;  le  mouvement  du  ^arrolTe  où  on- 
i'avoit  couché  ne  l'incommoda  pas  ;  dès  qu'il 
fut  dans  fon  lit,  je  lui  fis  donner  un  lavement 
qui  vuida  beaucoup  d'excrémens,  Se  dont  il  fe 
trouva  II  bien  qu'il  ne  voulut  pas  une  feptieme 
jaignée. 

Deux  Officiers  de  fanté,  du  nombre  de  ceux 
qui  s'élèvent  moins  par  leur  favoir  que  par  leur 
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|>olitîque  8c  leur  bafleffe,  le  confirmèrent  dans 
l'on  avis  3  je  fus  obligé  de  m'y  conformer  8c 
d'attendre  l'événement  :  le  malade  îpaflTa  la  nuit 
avec  inquiétude  ;  cependant  on  crioit  viâoire , 
parce  qu'il  demanda  à  manger  ;  on  lui  en  don- 
na, malgré  mon  oppofition  ôc  les  inRances  que 
je  réitérois  pour  qu'il  fût  faigné  :  bientôt  après 
je  m'apperçus  que  de  lems  en  tems  il  avoit 
quelques  aliénations  d'erpiit;  ce  qui  augmen- 
tant de  plus  en  plus  dans  la  journée ,  com- 
mença à  embarralTer  les  complaifans,  qui  fe 
mirent  en  devoir  d'en  chercher  la  caufe  :  l'un 
d'eux  l'attribua  aux  faignées  trop  multipliées  ; 
on  ordonna  en  conféquence  les  cordiaux  avec 
les  efprits  volatils  ;  mais  le  malade  n'en  prit 
point,  parce  qu'avant  que  l'Apothicaire  eût  ap- 
porté le  remède ,  il  tomba  dans  une  fi  forte 
contradion  univerfelle  de  tous  les  mufcles ,  que 
les  hommes  les  plus  robufles  ne  le  retenoient 
qu'avec  beaucoup  de  peine. 

On  a  vu  dans  le  commencement  de  cette 
obfervation ,  que  j'avois  d'abord  trouvé  le  ma- 
lade dans  l'impuiffance  de  faire  aucun  mou- 
vement ;  ce  défaut  d'aâion  dans  les  mufcles  ne 
pouvoit  venir  que  de  la  paralyfie  :  ici ,  nous 
le  voyons  dans  un  état  bien  différent;  les  mufcles 
font  dans  une  contradion  des  plus  violentes , 
Se  par  conléquent  dans  une  convulfion  bien 
confirmée. 

Les  mâchoires  étoient  ferrées  l'une  contre 
l'autre  ,  §c  la  déglutition  ne  pouvoit  fe  faire  ;  je 
confeiliai  une  faignée  de  la  jugulaire  :  ceux  qui 
avoient  attribué  le  mauvais  état  du  malade  aux 
iiombreufes  faignées  j  ne  s'oppoferent  pouriant 
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pas  à  celle  ci;  le  jeune  homme  fut  foulage  dans- 
le  moment ,  &  il  guérit  enfuite  parfaitement  : 
peut  être  fut  il  heureux  de  n'avoir  eu  ni  plaie, 
ni  bolTe  ,  m  contufion  à  la  tête  ;  car  il  eft 
vrai-feinblable  qu'elles  euffent  été  le  principal 
objet  auquel  on  fe  feroit  attaché  ;  &  que  fi 
mon  avis  n'eût  pas  prévalu,  les  incifions  &  le 
trépan  même  n'auroient  pas  été  épargnés  , 
comme  je  l'ai  vu  arriver  dans  un  tems  où  l'ex- 
périence ne  m'avoit  point  affez  éclairé  pour  que 
je  puiiïe  juger  du  mal  qu'on  faifoit. 

Je  me  fouviens  d'un  jeune  homme  qui  tomba 
d'une  efcarpolette  élevée  ,  dans  l'inflant  de  fa 
chiite,  de  plus  de  vingt  pieds;  fon  état  fut  ap- 
prochant le  même  que  celui  du  malade  précé- 
dent 5  quant  aux  fondions  animales  ;  mais  il 
avoit  de  plus  une  plaie  de  la  largeur  de  trois 
pouces  qui  découvroit  la  partie  antérieure  8c 
fupérieure  des  pariétaux  avec  une  portion  du 
coronal,  dans  l'endroit  où  ils  fe  joignent.  Ce 
bîefTé  n'ayant  été  faigné  que  cinq  fois  en  trois 
jours,  &  l'état  d'accablement  &:  de  paralyfie 
fubfiflant  toujours,  on  le  trépana,  &  il  mou- 
rut le  huitième  jour.  L'ayant  ouvert,  je  trouvai 
les  membranes  &  prefque  toute  la  partie  fupé- 
rieure du  cerveau  enflammées  ;  les  vaifleaux 
de  la  pie-mere  fur-tout  éioient  fi  gonflés,  que 
je  fus  étonné  de  ce  qu'ils  ne  s'étoient  point 
crevés  de  plénitude.  Cette  obfervation,  jointe 
à  beaucoup  d'autres,  m'a  fait  juger  que ,  dans  de  , 
pareils  cas,  les  faignées  brufques  &  copieufes 
font  abfolument  néceffaires ,  fur- tout  les  deux 
premiers  jours ,  fans  quoi  le  malade  refle  dans 
l'accablement  produit  par  la  commotion. 
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Je  reviens  à  la  convulfion;  fa  caufe,  la  ma- 
nière dont  elle  opère  fes  mouvemens  violens 
8c  dépravés ,  font  des  phénomènes  qu'on  n'a  pu 
encore  développer  jurqu'ici;  toutes  les  explica- 
tions  qu'on  s'eft  efibrcé  de  donner  îà-deffus,  ne 
font  pas  capables  de  fatisfaire  ceux  qui  n'a- 
doptent que  ce  qui  eft  fondé  fur  l'obfervation. 
Je  ne  m'amuferai  point  à  rapporter  toutes  ces 
hypothefes  ;  il  me  fuffit  de  favoir  que  la  con- 
vulfion  fuit  les  grandes  commotions ,  comme 
fi  les  efprits  animaux  (  s'il  y  en  a,  )  après  avoir 
été  fufpendus  dans  leur  cours  ,  reprenoient 
tout -à- coup  leur  effbr  &  rentroient  tumul- 
tueufement  dans  les  mufcles,  pour  y  produire 
tous  ces  mouvemens  dépravés.  Il  me  fuffit  en- 
core de  favoir,  que  lorfqu'il  y  a  inflammation, 
fuppuration  ou  gangrené  aux  méninges,  il  y  a 
douleur  &  fièvre,  Se  que  la  convulfion  accom- 
pagne fouvent  l'une  Se  l'autre  :  enfin ,  que  dans 
un  grand  nombre  de  fraétures  il  y  a  convul- 
fion ,  foit  à  caufe  des  efquilles  qui  piquent  la 
dure-mere,  foit  parce  qu'on  n'efi  pas  toujours 
affez  heureux  pour  prévenir  la  fièvre  Se  l'in- 
iïammation  :  que  dans  tous  ces  cas  ,  ce  n'efi 
point  pour  la  convulfion  que  Ton  doit  trépa- 
ner, mais  pour  la  caufe  qui  l'a  produite  ;  Se 
que  de  toutes  les  caufes  qui  peuvent  le  faire, 
il  n'y  a  que  Tépanchement  &  la  fraâure  aux- 
quels le  trépan  puifle  remédier. 
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CHAPITRE    III, 

Des   Plaies  de  Poitrine, 

ES  corps  traicbans,  contondans  &  pîquans 
peuvent  péf;étrer  dans  la  cavké  de  la  poitrine, 
ou  ne  bleffer  que  les  parties  extérieures  de  cette 
cavité.  Les  indrumens  qui  ne  blefTent  que  le 
dehors  ,  peuvent  ne  divifer  que  la  peau ,  la 
graiiïe  ou  les  niufcles.  on  pénétrant  plus  avantg 
bleffer  les  cartiîaâ;e^  ëi  les  os  mêmes.  On  dif- 
tingue  LGS  plaies  pénétrantes  en  celles  qui  font 
fimplement  pénétrantes  d'un  feul  côté,  &  eri 
celles  qui  ouvrent  les  deux  côtés.  La  pénétra- 
tion peut  être  apparente  ou  cachée;  elle  fera 
avec  épanchement  ou  fans  épanehement,  avec 
îéfîon  des  parties  contenues  ou  fans  léfion  g 
avec  corps  étrangers  ou  fans  corps  étrangers. 
Je  vais  parcourir  ces  différentes  efpeces  de  plaies 
suffi  exa^ement  qu'il  me  fera  poffible* 

§.   L 

Des  Plaies  qui  ne  pénètrent  point  dans  la 
Poitrine. 

Les  plaies  faites  par  les  inftinmens  tran- 
chans  aux  parties  extérieures  de  la  poitrine , 
font  les  moins  dangereufes,  parce  qu'elles  font 
exemptes  de  contufion ,  &  que  le  Tang  qui  fort 
des  vaiffeaux  diyifés,  a  plus  de  liberté  de  cou- 
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îer  au- dehors.  Il  y  a  cependant  des  endroits 
dans  les  environs  du  thorax,  dont  la  blePiure 
peut  être  fiiivie  d'accidens  fâcheux,  parla  feule 
raifon  que  le  fang  étant  retenu  par  la  difpofi- 
tion  des  parties  divifées,  s'altère  &  rendroit  !a 
plaie  très-grave,  fi  on  n'y  remédioit  prompie- 
ment.  Les  endroits  où  j'ai  vu  Je  plus  fouvent 
furvenir  les  accidens  dont  je  parle,  font  par- 
ticulièrement ceux  que  couvrent  le  grand  pec- 
toral, le  grand  dorlal  &  le  trapèze.  Lorfqu'une 
épée  a  percé  un  de  ces  mufcles  fans  pénétrer 
dans  la  poitrine,  le  fang  s'amaiTe  dans  le  tiffu 
cellulaire  qui  eft  au-deiroui ,  fans  pouvoir  s'é- 
couler au-dehors  par  la  plaie,  parce  que  le  tra- 
jet de  cette  plaie  a  changé  de  diredion  par  la 
contradion  du  mufcîe  bleffe.  Or  ce  fan;^  épan- 
ché en  trop  grande  quantité  pour  fe  réi'oudre, 
ôc  n'ayant  aucune  iiïue  pour  fortir,  s'échauffe, 
irrite  les  parties;  de-là  l'inflammation,  la  fièvre, 
la  fuppuration  Se  quelquefois  la  gangrené.  Lts 
abcès  qui  fe  forment  en  pareil  cas ,  font  fiDuvent 
d'une  grande  étendue.  J'ai  quelquefois  vu  tout 
le  grand  dorfal  dilTéqué ,  pour  ainfi  dire ,  juf- 
qu'à  [es  attaches  aux  vertèbres  des  lombes  & 
à  la  crête  de  l'os  des  îles. 

Si  l'épée  ou  la  bayonnette  qui  percent  ces 
mufcles,  ell  dirigée  vers  l'aifîelle,  le  (ang  trouve, 
foit  dans  fon  creux  ,  foit  dans  FinterAice  des 
mufcles  ,  un  bien  plus  grand  efpace  pour  fe 
difperfer  êc  s'étendre,  &  s'il  y  furvient  inflam- 
mation,  8c  qu'on  tarde  trop  à  faire  l'ouverture 
de  l'abcès,  le  pus  peut  occuper  non-feulement 
tout  le  creux  de  l'aiffelîe,  mais  'es  cfpaccs  entre 
le  grand  dentelé ,  le  fous-fcapulaiie ,  le  dellbus 
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du  grand  Se  da  petit  pedoraî,  du  grand  dot- 
fal  ik  autres. 

C'efl  pour  prévaiir  ces  défordres ,  que  j'ai 
foiîvent  dilaté  les  plaies  dont  il  s'agit  .,  &  je 
m'y  fuis  déterminé  plutôt  ,  lorfque  j'ai  trouvé 
une  tenfion  fubite  &  un  gonflement  fous  l'aif- 
felle  accompagné  de  vives  douleurs.  La  ma- 
nière de  dilater  ces  plaies  confifle  à  introduire 
une  fonde  canelée  dans  le  trajet  de  la  plaie 
auiïi  avant  qu'il  eu  poiïible.  Se  à  conduire  dans 
la  canelure  un  biftouri,  avec  lequel  on  coupe 
tout  ce  qui  efl  compris  dans  la  fonde,  pourvu 
néanmoins  qu'il  n'y  ait  ni  tendons  ni  nerfs  con- 
fidérables  ,  ni  vaiffeaux  fanguins  capables  de 
fournir  beaucoup  de  fang. 

Mais  il  eft  des  cas  où  iJ  ne  faut  point  fuivre 
le  trajet  de  la  plaie.  J'ai  été  appelé  pour  pan- 
fer  un  homme  qui  avoit  reçu  un  coup  d'épée 
au-deniis  du  tendon  du  mufcle  peâoral.  Cette 
plaie  qui  avoit  paru  légère,  avoit  été  panfée  la 
veille  avec  une  comprefîe  trempée  dans  l'eau- 
de-vie  foutenue  d'un  fimple  bandage.  Le  blefTé 
avoit  été  faigné  deux  fois,  il  ne  fouffroit  pas 
beaucoup;  mais  l'aiiTelle,  au  lieu  d'être  creufe, 
faifoit  une  faillie  au-dehors  plus  groffe  qu'un 
œuf.  J'introduifis  dans  la  plaie  la  fonde  cane- 
lée ;  le  trajet  la  conduifit  vers  le  creux  de 
î'aiiïelle  ,  dans  lequel  elle  entra  avec  facilité. 
Je  fis  une  incifion  longitudinale  fur  la  tumeur 
de  la  longueur  de  deux  pouces;  j'y  introduifis 
mon  doigt  jufqu'à  toucher  le  bout  de  la  fonde 
à  travers  le  fang  caillé  que  j'ôtai  avec  facilité, 
excepté  ce  qui  étoit  cnfiltré  dans  le  tiiTu  cellu- 
iaire.  Je   panfai  cette   plaie    avec   la  charpie 
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feche,  Se  la  laifTai  deux  jours  faqs  lever  l'ap- 
pareil. Dans  les  autres  panfemens  je  mis  en  . 
ufage  les  digeflifs  ordinaires,  &  le  malade  fut 
promptement  guéri.  On  verra  par  la  fuite  que 
cette  manière  d'opérer  eft  très-utile  dans  bien 
d'autres  rencontres. 

Si  5  pour  dilater  cette  plaie ,  on  eût  fuivi  le 
trajet  de  l'épée,  on  auroit  coupé  le  tendon  du 
peâoral  ,  &^  on  ne  feroit  arrivé  à  la  tumeur 
fanguine  que  par  une  voie  oblique  ;  au  lieu 
que  par  l'incifion  que  je  fis  fous  raifTelle,  j'ou- 
vris diredement  dans  l'endroit  où  le  fang  s'étoit 
amaffe  ;  Se  fi  le  vaiffeau  eût  donné  du  fang, 
j'aurois  pu  l'arrêter  avec  facilité.  Mais  ce  vaif- 
feau ,  quoique  confidérable ,  à  en  juger  par  la 
quantité  de  fang  caillé  que  je  tirai ,  étoit  fans 
doute  bouché  par  le  caillot  qui  fe  forme  ordi- 
nairement à  fon  embouchure.  J'ai  obfervé  que 
quand  un  vaiffeau  efl:  ouvert  dans  un  lieu  où 
le  tiffu  cellulaire  efl:  confidérable ,  le  fang  s'ar- 
rête avec  plus  de  facilité  ;  ce  qui  vient  fans 
doute  de  ce  que  celui  qui  fort ,  pouffé  dans 
les  véficules  de  ce  tiffu  ,  &  s'y  coagulant,  forme 
un  corps  folide  que  le  fang  du  vaiffeau  ne 
peut  plus  pénétrer. 

Un  coup  d'épée  prefque  femblable  au  précé- 
dent, ouvrit  une  branche  confidérable  d'artère. 
Le  malade  perdoit  beaucoup  de  fang,  &  celui 
qui  le  panfa  d'abord  ,  ne  fongea  qu'à  arrêter 
l'hémorragie.  Peu  verfé  dans  l'art ,  il  crut  que 
de  la  charpie  introduite  dans  la  plaie,  dés  com- 
preiïes  &  un  bandage  ferré  fuffiroient;  8c  voyant 
que  le  fang  ne  fortoit  pins ,  il  crut  avoir  réuffi. 
Cependant  cinq  ou  fix  heures  après  ce  panfe- 
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inent,  le  malade  fentit  beaucoup  de  difficulté 
de  refpirer;  il  envoya  chercher  Ion  Chii-urgien 
qui  le  faigna  pour  la  dernière  fois  ,  &  dit  en 
fortant  qu'il  craignoiî  que  l'épée  n'eût  pénétré 
dans  la  poitrine;  il  mit  l'allarme  dans  la  famille, 
8c  je  fus  mandé.  L'appareil  n'étoît  point  en- 
fanglanté  ;  &:  lors  même  qu'on  eut  tiré  tous 
les  tampons  de  charpie  qu'on  avoit  mis  dans  la 
plaie,  il  ne  fortit  pas  une  goutte  defang;  mais 
î'aiffelle  &  tout  le  voifinage  du  pedoral  8c  du 
grand  dorfal  étoient  confidérablement  foule- 
vés ,  durs ,  fans  douleur ,  mais  d'une  couleur 
brune  ;  ce  qui  me  fit  juger  que  le  fang  qui 
aVoit  caufé  l'hémorragie,  &  qui  depuis  le  pre- 
mier panfement  n'avoit  pu  fortir  parla  plaie, 
s'étoit  logé  dans  le  corps  graiffeux  &  dans  le 
tiflu  cellulaire  qui  Ce  trouve  fous  I'aiffelle  & 
entre  tous  les  mufcles  du  voifinage.  Je  jugeai 
dès  -  lors  que  la  difficulté  de  refpirer  n'avoit 
point  d'autre  caufe  que  l'infiltration  de  ce  fang 
qui  tenoit  gênés  tous  les  mufcles  de  ce  côté 
de  la  poitrine.  J'introduifis  la  fonde  canelée 
dans  l'ouverture  de  la  plaie  -■,  8c  fitôt  que  j'eus 
percé  le  caillot  qui  bouchoit  l'orifice  intérieur 
de  cette  plaie,  le  fang  fortit  en  abondance. 

Je  la  bouchai  avec  un  bourdonnet,  8c  pen- 
dant qu'avec  le  doigt  on  le  tenoit  alTujetti  pour 
empêcher  la  fortie  du  fang,  je  fis  fous  I'aiffelle 
une  incifion  longue  de  trois  pouces  ;  je  portai 
mon  doigt  dans  le  fang  caillé  qui  remphffoit  le 
creux  de  I'aiffelle;  &  déchirant  le  tiffu  cellulaire, 
en  m'approchant  du  fond  delà  première  plaie, 
il  fortit  abondamment  du  fang  fluide.  Je  fis  ôter 
le  bourdonnet  qui  bouchoit  la  première  plaie; 
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îe  faflg  ne  fordt  point  de  ce  côté-là  &  conti- 
nua de  couler  par  la  plaie  que  je  venois  de 
faire  à  l'aifTelle,  jufqu'à  ce  que  je  l'euffe  arrêté. 
Je  reconnus  que  j'étois  près  du  vaiffeau  par  la 
chaleur  du  fang  qui  en  couloit,  &  je  fus  affuré 
du  lieu  qu'il  occupoit,  parce  qu'il  dardoit  con- 
tre mon  doigt,  &  parce  qu'ayant  appuyé  fur  le 
mufcle  grand  dentelé ,  îe  fang  fut  arrêté.  Je  tins 
mon  doigt  dans  cette  fituation  pour  conduire 
les  bourdonnets  dont  j'avois  befoin  pour  com- 
primer le  vaiffeau.  Ayant  placé  le  premier  bour- 
donnet,  &  le  tenant  appuyé  avec  le  doigt,  le 
fang  ne  couloit  plus.  Je  plaçai  fucceiïîvement 
tous  les  autres;  puis  faifant  avec  des  comprefles 
un  point  d'appui  fort  élevé,  je  foutins  le  tout 
avec  un  bandage  convenable  j  je  ne  mis  rien 
dans  la  plaie  que  l'épée  avoit  faite,  &  fut  trois 
jours  fans  lever  l'appareil  ;  je  l'aurois  même 
laiiTé  plus  long-tems,  parce  que  le  malade  le 
fupportoii  fans  peine;  mais  je  fus  déterminé  à 
îe  lever,  parce  qu'il  fentoit  mauvais;  d'ailleurs 
les  compreffes  imbibées ,  non  de  fang ,  mais 
d'une  férofité  roufsâtre,  me  firent  juger  que  le 
fang  étoit  arrêté  ;  je  ne  levai  cependant  pas 
les  bourdonnets  les  plus  profonds ,  &  à  la  place 
de  ceux  que  j'avois  ôtés  ,  j'en  mis  d'autres 
trempés  dans  le  digeflif  fimple.  Le  lendemain 
le  refle  de  l'appareil  fortit  ;  tout  fut  panfé 
avec  le  digeflif;  les  jours  fuivans  la  fuppura- 
tion  s'établit,  le  gonflement  &  Féchimole,  tant 
du  lieu  de  la  blefTure  que  du  voifinage,  fe 
diffiperent  ;  il  ne  furvint  aucuns  accidens ,  pas 
même  la  fièvre  ,  &  le  malade  fut  prompte- 
ment  guéri, 

TortiQ  L  I 
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Quel  défordre  n'anroit  pas  caufé  une  fi  grande 
quantité  de  fang  intiltré  dans  des  parties  qui 
ont  entr'eUes  un  tiffu  cellulaire  fi  capable  de 
prêter  ,  &  qui  occupe  des  interflices  de  muf- 
cles  fi  larges  cSc  fi  étendus  î  J'ai  vu  plufieurs  fois 
arriver  des  abcès  gangreneux  aux  plaies  dont 
nous  venons  de  parler ,  pour  n'avoir  pas  fait 
d'incifion  &  découvert  le  vaifl^'eau  coupé.  Ces 
plaies  ne  font  pas  les  feules  du  volfinage  de 
la  poitrine  ,  dans  lefquelles  le  fang  puifie  être 
retenu  ,  s'épancher  ou  s'infiltrer  dans  l'inter- 
ftice  des  mufcles  &  dans  les  tiffu^  cellulaires.  Ces 
épanchemens  ou  ces  infiltrations  arrivent  pref- 
que  toujours  lorfque  l'épée,  après  avoir  percé 
le  grand  dorfal,  fait  quelque  cheo'in  dans  le 
tiffu  cellulaire  quife  trouve  au- deffous.  Plufieurs 
fois  j'ai  cru  devoir  couper  toute  l'étendue  du 
trajet ,  quand  il  u'étoit  pas  long  ;  &  lorfqu'il 
avoit  trop  de  longueur,  j'ai  pouîîé  une  fonde 
|ufques  dans  Ton  fond  ,  ôc  fur  le  bout  de  cette 
fonde  j'ai  fait  une  incifion  ou  contre-ouverture 
pour  donner  illue  au  fang;  après  quoi  j'ai  placé 
entre  les  deux  ouvertures  une  comprefie  épaiffe, 
un  peu  moins  large  que  l'efpace  qui  fe  trouve 
entre  ces  deux  plaies  ,  fur  lefquelles  je  ne  mets 
qu'un  fimple  pluraaffeau  ;  je  couvre  le  tout 
d'une  compreffe  plus  large  que  je  maintiens 
avec  une  bande  ou  un  bandage  de  corps  un 
peu  ferré  foutenu  d'un  fcapulaire.  Par  ce  moyen 
l'efpace  entre  les  deux  plaies  fe  trouve  com- 
primé, le  fang  contenu  dans  le  trajet  efi  ex- 
primé 8c  peut  lortir  par  les  deux  plaies.  On  feni 
bien  que  cette  méthode  ne  convient  pas  tou- 
jours ;  car  s'il  y  avoit  hémorragie ,  &  que  le 
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vailTeàu  ouvert  fut  éloigné  de  l'une  ou  de  l'autre 
plaie  ,  il  faadroit  ouvrir  au  moin?  jufqu'à  ce 
lieu  pour  découvrir  le  vaiffc-au  ôc  arrêter  ie  fang 
par  l'un  des  moyens  allégués.  Sans  faire  une 
fi  grande  incifion ,  i'  m'elt  arrivé  fouvent  de 
l'arrêter  par  le  moyen  ci'une  comprelTe  épailTe, 
iorfque  j'ai  trouvé  le  vailîeau  fort  près  de  l'une 
ou  de  l'autre  plaie  ;  8c  quand  le  vailTc^au  ouvert 
feroit  au  milieu  du  trajet ,  je  ne  doute  point 
qu'on  puilTe  arrêter  le  fang  de  même,  pourvu 
que  la  compreflion  fe  falTe  précifément  fur 
l'embouchure  du  vaiTeau;  car  la  réfiiiance  de 
la  poitrine  efl  très-favorable  à  cette  manière 
d'arrêter  le  fang. 

Quand  l'épée  a  fait  elle-même  la  contre- 
ouverture  ,  je  veux  dire  quand  elle  a  palTé 
d'outre  en  outre ,  l'infiltration  ôc  les  épanche- 
mens  de  fang  ,  dont  nous  venons  de  parler , 
n'arrivent  point ,  ou  du  moins  ils  ne  font  pas 
confidérables ,  parce  que  le  fang  a  une  double 
ifTue;  &  fi  on  ne  juge  point  à  propos  de  dila- 
ter, il  faut  panfer  cette  plaie  comme  nous  ve- 
nons de  le  dire ,  favoir ,  ne  rien  introduire  dans 
les  plaies  Se  mettre  une  compreffe  épaiiïe  entre 
les  deux  ouvertures. 

Ces  intentions  font  bonnes  ;  mais  fi  on  ne 
réuffit  pas  toujours,  ce  ne  font  point  les  pan- 
femens  tels  que  je  viens  de  les  décrire,  qui  en 
font  la  caufe ,  fur-tout  fi  on  les  fait  avec  exac- 
titude, fi  on  faigne  fuffifamment  le  malade,  8c 
fî  on  lui  fait  obferver  exaderaent  le  régime.  Il 
faut  remarquer  que  des  plaies  dont  nous  venons 
de  parler ,  les  unes  jettent  beaucoup  de  fang 
au-dehors,  &  les  autres  n'en  rendent  que  fort 
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peu.  On  conçoit  bien  que  fi  les  vailTeaux  ou- 
verts font  confidérables,  ôc  que  la  plaie  ne  fai- 
gne  point ,  le  gonflement  eft  plus  grand  :  mais 
tout  le  monde  n'a  peut-être  pas  fait  attention 
à  la  raifon  pour  laquelle  quelques-unes  de  ces 
plaies ,  même  des  plus  confidérables  ,  ne  fai- 
gnent  point,  pendant  que  d'autres  plus  légères 
faignent  beaucoup.  On  en  trouve  un  exemple 
dans  les  deux  plaies  du  pedoral,  pour  lefquelles 
j'ai  fait  une  incifion  dans  le  creux  de  l'aiffelle, 
La  première  ne  faigna  pas  -,  tout  le  fang  des 
vaiiïeaux  coupés  fe  répandit  dans  le  tiffu  cellu- 
laire, parce  que  l'épée  avoit  percé  ce  mufcle, 
fuivant  la  reâitude  de  fes  fibres  ;  de  forte  que 
s'étant  rapprochées ,  elles  s'oppoferent  à  la  for- 
tie  du  fang.  Dans  la  féconde  les  fibres  du  pec- 
toral étoient  coupées  en  travers,  la  plaie  béante 
permettoit  au  fang  de  fortir;  &  fi  celui  qui 
panfa  le  blefic  en  premier  appareil,  en  bou- 
chant &  tamponnant  la  plaie,  n'avoit  pas  em- 
pêché le  fang  de  fe  vuider  au-dehors,  il  y  a 
tout  lieu  de  croire  que  l'aiffelle  3c  le  voifinage 
ne  fe  feroient  pas  engorgés ,  ou  l'auroient  été 
beaucoup  moins.  Ce  n'eft  pas  que  je  -îe  blâme  , 
car  il  falloit  arrêter  le  fang  ;  mais  pour  cela 
il  falloit  découvrir  le  vaiiïeau  en  faifant  une 
Incifion  au-deffbus  du  mufcle  peâoral. 

Dans  un  fujet  maigre,  lorfque  le  vaiffeau  ou- 
vert n'eft  pas  dans  le  fond  de  laifielle,  on  peut 
éviter  cette  incifion.  Pour  cela  il  faut  faire  fou- 
îenir  l'avant-bras  depuis  la  main  jufqu'au  cou- 
de ,  de  manière  que  le  peâoral  ne  foit  point 
en  adion,  6c  on  aura  des  boulettes  de  charpie 
"trempées  dans  Je  blanc  d'oeuf  6c  bien  expri- 
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îîiées.  On  garnira  l'aKTeile  de  toutes  ces  boules, 
puis  on  mettra  une  comprelTe  épaifle  pour 
augmenter  la  faillie  de  l'appareil  qu'on  anu- 
jettira  avec  une  bande  longe  &  étroite ,  dont 
on  formera  le  bandage  nommé  ^zVa,  qui  fera 
fuffifamment  ferré ,  obfervant  cependant  que 
l'artère  brachiale  ne  foit  point  trop  compri- 
mée. 

11  faut  même,  avant  de  faire  l'application  de 
cet  appareil,  examiner  le  creux  de  l'aiffelle  6c 
s'affurer  du  lieu  où  on  doit  faire  la  comprelîion» 
L'endroit  où  le  vaifleau  eft  ouvert,  fe  diflin- 
guera ,  parce  qu'il  fera  un  peu  plus  gonflé 
que  le  refle  ,  &  parce  qu'en  prefTant  deffus 
avec  les  doigts ,  le  fang  ne  coulera  plus  par 
la  plaie  ;  mais  pour  obferver  toutes  ces  chofes  ^ 
il  faut  être  appelé,  pour  ainfi  dire,  à  l'inftant 
de  la  blelTure ,  parce  qu'en  peu  de  tems  les 
chofes  peuvent  changer;  un  caillot  peut  bou» 
cher  la  plaie  extérieure ,  &  le  fang  continuant 
de  couler  dans  le  fond  de  la  plaie ,  caufera  les 
défordres  qu'on  a  delTein  d'éviter. 

Lts  plaies  des  parties  extérieures  de  la  poi- 
trine ,  qui  ne  font  faites  que  par  le  tranchant 
des  épées  ou  des  fabres ,  ne  différent  point 
de  celles  que  ces  mêmes  inftrumens  peuvent 
caufer  dans  les  autres  parties  du  corps.  On 
trouve  dans  la  cure  générale  des  plaies  ce 
qu'il  convient  de  faire  pour  la  guérifon  de 
celles-ci. 

Avant  que  de  quitter  cet  article ,  il  n'efî  pas 
inutile  d'examiner  la  queflion  fuivante;  favoir 
s'il  efl  vrai  qu'on  ne  doive  pas  faire  la  future 
aux  plaies  de  la  poitrine.  J'ai  dit,  en  traitaiii 
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des  plaies  en  général  ,  que  la  future  ne  con-^ 
venoit  que  lorfque  la  fituation  de  la  parde, 
les  bandages  ou  les  emplâtres  agglutinatifs  n'é- 
toient  pas  fuffiCans  pour  procurer  la  réunion. 
Suivant  ce  précepte ,  on  ne  doit  point  faire  la 
future  aux  plaies  de  poitrine  qu'on  pourra  réu- 
nir par  ces  trois  moyens.  Il  s'agit  donc  de 
décider  fi  la  future  doit  être  employée  dans 
ces  plaies,  lorfque  ces  moyens  ne  peuvent  pas 
être  mis  en  ufage.  Ceux  qui  prétendent  qu'il 
ne  la  faut  point  pratiquer ,  allèguent  pour  rai- 
fo.n  que  les  futures  ne  réuffilfent  que  lorfque 
la  partie  eft  dans  un  parfait  repos  &  que  la 
poitrine  étant  dans  un  mouvement  continuel  & 
indiipen fable ,  ce  mouvement  s'oppoferoit  à 
la  réunion  de  la  plaie  en  faifant  déchirer  les 
chairs  fur  les  fils.  Comme  j'ai  pratiqué  Se  vu 
pratiquer  l'un  Se  l'autre,  je  rapporterai  fimple- 
ment  ce  que  j'ai  obfervé. 

Un  foldat  reçut  un  coup  de  fabre  à  la  partie 
poRérieure  Se  latérale  de  la  poitrine,  qui  coupa 
tranfverfalement  le  grand  dorfal  vis-à-vis  la 
feptieme  des  vraies  côtes  &  la  première  des 
faulîes.  Ce  mufcle  avoit  deux  pouces  de  fes 
fibres  coupés  ;  la  plaie  avoit  un  peu  plus  de 
trois  pouces  de  long.  Je  lui  fis  trois  points  de 
future ,  Se  j'achevai  de  le  panfer  félon  les  rè- 
gles. Les  faignées,  le  repos,  la  diète,  tout  fut 
obfervé  ,  Si  il  fut  guéri  en  peu  de  jours.  J'en 
ai  vu  guérir  d'aiitres  de  blelTures  à  peu  près 
femblables.  Se  dans  le  même  lieu,  auxquelles 
on  n'avoit  point  fait  la  future.  Elles  ont  été 
fort  long  tems  h  guérir,  malgré  les  comprefTes 
Se  le  bandage  unifiant  qu'on  y  avoit  employé; 
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ce  qiiî  vient  fans  donte  de  ce  que  par  ces 
moyens  on  ne  rapprochoit  que  la  peau,  &  que 
les  fibres  charnues  du  mufcle  ,  qui  étoient  cou- 
pées tranfverralemcnt,  n'étoient  point  réunies» 
Aufn  obrerve-t-on  que  ceux  à  qui  on  a  guéri 
ces  plaies  fans  future  ,  ont  une  cicatrice  en- 
foncée. 

Un  fantaffin  reçut  un  coup  de  fabre  d'un  ca- 
valier qui  lui  coupa  tranfv^erfalement  le  grand 
pedoral  à  deux  doigts  de  fon  infertion  à  l'hu- 
mérus. Je  lui  fis  deux  points  de  future  entre- 
coupée ;  &  outre  l'appareil  ordinaire  à  ces 
fortes  de  futures ,  je  mis  plulieurs  tampons  de 
charpie  trempés  dans  le  blanc  d'œuf  fur  la  peau 
qui  couvre  le,creux  de  l'aiffelle ,  tant  pour  foii- 
tenir  le  deffbus  du  peâoral ,  que  pour  empê- 
cher qu'il  ne  s'infiltrât  du  fang  dans  les  tilfus 
fpongiéux  Se  cellulaires  de  l'aiffelle.  Le  repos 
8c  les  fiiignées  conduifirent  en  peu  de  jours  ce 
blefie  à  parfaite  guérifon.  J'ai  vu  de  pareilles 
blelTures  guérir  fans  future;  mais  les  malades, 
après  leur  guérifon ,  n'ont  pas  eonfervé  toute 
la  force  8c  la  facilité  de  tous  les  mouvemens  du 
bras. 

Souvent  dans  ces  plaies  du  grand  peéloraî 
l'hémorragie  empêche  de  faire  la  future.  Elle 
eft  quelquefois  fi  confidérable ,  qu'elle  fait  le 
principal  objet  du  Chirurgien  ,  de  forte  qu'au 
lieu  de  réunir  la  plaie,  il  efi;  obligé  de  la  dila- 
ter pour  trouver  l'embouchure  du  vailTeau,  8c 
y  appliquer  l'appareil  nécelTaire  pour  arrêter  le 
fang.  Sept  ou  huit  jours  s'étant  écoulés,  &  le 
fang  étant  folidement  arrêté ,  on  diminue  tous 
les  jours  le  nombre  &  la  groIFeur  des  bour- 
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donnetsi  de  forte  qu'au  Heu  de  tenir  les  lèvres 
de  la  plaie  écartées ,  on  les  rapproche  douce- 
ment 8c  par  degré  avec  les  comprelTes  8c  les 
bandages  qui  doivent  l'un  8c  l'autre  tirer  la  tête 
de  l'humérus  vers  la  poitrine  ,  8c  par  confé- 
quent  rapprocher  les  deux  portions  du  mufcle 
peâoral. 

Il  y  a  cependant  des  plaies  où  on  peut  faire 
la  future  ,  quoiqu'il  y  ait  des  vaiHTeaux  confidé- 
rables  ouverts;  par  exemple,  lorfque  les  vaif- 
féaux  coupés  peuvent  être  compris  dans  la 
flîture  (  comme  cela  arrive  dans  le  becde- 
lievre.  )  Je  l'ai  pratiquée  dans  bien  d'autres 
circonflances ,  particulièrement  dans  le  cas  fui- 
vant. 

Un  foldat  reçut  d'un  cavalier  un  coup  de 
fabre ,  qui  ,  après  lui  avoir  coupé  l'oreille , 
tomba  perpendiculairement  entre  le  moignon 
de  l'épaule  8c  le  col ,  coupant  tous  les  mufcles 
8c  nombre  de  vailîeaux  jufqu'à  la  clavicule  8c 
l'onaoplate  qui  arrêtèrent  le  coup.  Lorfqu'on 
m'amena  ce  blefTé,  il  avoit  perdu  beaucoup 
de  fang,  &  en  perdoit  encore  beaucoup,  mal- 
gré les  linges  qu'on  avoit  mis  fur  fa  plaie 
pour  l'arrêter.  Je  lui  fis  trois  points  de  future 
entre-coupée;  &  par  ce  moyen  je  réunis  la 
plaie  &  j'arrêtai  l'hémorragie;  il  fut  fort  promp- 
tement  guéri*  Tous  ceux  qui  font  bleffés ,  par- 
ticulièrement à  l'armée ,  ne  font  pas  allez  heu- 
reux pour  être  à  portée  d'être  fecourus  à  propos. 
Il  en  périt  beaucoup  de  la  perte  de  fang  ; 
quelques-uns  cependant  tombent  en  foiblefïe, 
le  fang  s'arrête;  8c  pendant  tout  le  tems  que 
dure  la  défaillance,  il  fe  forme  à  l'embouchure 
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du  vaiffeai)  un  caillot  aiïez  fort  &  qui  arrête- 
roit  folidement  l'hémorragie,  û  le  malade  étoit 
dans  un  lieu  de  repos;  mais  les  mouvemens 
qu'on  lui  donne  pour  le  tranfporter,  la  renou- 
vellent ,  &  le  malade  périt.  C'eft  ce  qu'on  voit 
fouvent  parmi  les  foldats.  Leurs  camarades  cha- 
ritables ,  mais  mal-adroits ,  nous  les  apportent 
fouvent  morts  ou  prêts  à  périr. 

Un  foldat  ennemi  reçut  un  coup  de  fabre 
longitudinalement  entre  la  bafe  de  l'omoplate 
&  les  apophifes  épineufes  du  dos  ,  coupant 
tranrverfaîement  quatre  ou  cinq  pouces  du  muf- 
cle  tropeze,  une  partie  du  rhomboïde  &.  pref- 
que  tout  le  dentelé  poftérieur  fupérieur  ;  la 
partie  poftérieure  de  la  troifieme  côte  étoit  en- 
tamée ,  il  perdoit  peu  de  fang  ;  &  au  dire  de 
ceux  qui  Tavoient  apporté,  fa  plaie  ne  faignoit 
que  depuis  qu'ils  étoient  en  marche;  mais  ils 
avoient  vu  beaucoup  de  fang  fur  la  terre  dans 
le  lieu  où  ils  l'avoient  trouvé  dépouillé.  Après 
avoir  ôté  de  la  plaie  beaucoup  de  terre  que  le 
fang  caillé  y  avoit  rafTemblée,  je  lapanfai  avec 
un  digeftif  fimple  fur  tous  les  endroits  que  l'aie 
avoit  deflechés,  &  je  mis  quelque  peu  de  char- 
pie feche  fur  ceux  qui  étoient  faignans ,  &  où 
il  y  avoit  à  craindre  que  l'hémorragie  ne  re- 
commençât. Au  bout  de  deux  jours,  la  plaie 
étant  humedée ,  j'y  fis  cinq  points  de  future 
entre-coupée  ;  &  moyennant  le  bandage  unif- 
fant  8c  l'écharpe  pour  maintenir  les  parties  dans 
une  attitude  favorable  à  la  réunion ,  le  malade 
fut  en  état  de  partir  avec  le  dernier  convoi  de 
bîeiTés  qu'on  envoya  à  Hui ,  petite  ville  fut 
la  Meufe,  où  étant  allé  trois  femaines  après  ^ 
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je  le  trouvai  prefque  guéri.  Sa  plaie  étoît  fi 
grande,  que  le  ("ang  ne  pouvoit  s'infiltrer  dans 
les  tifTus  cellulaires.  La  diète  forcée  ôi  l'hémor- 
ragie le  prcferverent  des  maux  qui  auroient 
pu  iurvenir  pour  avoir  été  deux  jours  &  deux 
nuits  expofé  nud  en  pleine  campagne  fans  boire 
&  fans  manger. 

Il  réfulte  donc  de  toutes  ces  obfervations , 
qu'on  peut  pratiquer  la  future  aux  plaies  exté- 
rieures de  la  poitrine  ,  lorfqu'elles  font  faites 
par  des  inflrua-ens  tranchans  ,  lorfqu'il  n'y  a 
point  de  fang  épanché  dans  les  lilTus  cellulaires, 
Ôc  fur-tout  loffque  la  poitrine  n'eft  point  fati- 
guée par  la  toux. 

Les  plaies  faites  aux  environs  de  la  poitrine 
par  de.s  corps  contondans,  préfentent  d'autres 
phénomènes.  Elles  font  d'autant  plus  dange- 
reufes  que  la  contufion  peut  s'étendre  pro- 
fondément dans  les  os  &  dans  les  parties  in- 
térieures. Quelquefois  ces  plaies  paroifTent  d'a- 
bord de. peu  de  conféquence  ;  mais  dans  la 
fuite  le  malade  fe  trouve  expofé  à  perdre  la 
vie  par  le  défor-lre  caché  qui  eft  réfuhé  de  la 
bleffiire. 

Un  cavalier  (\\t  atteint  par  une  balie  de  pif- 
îolet  poufTce  ohiiquement  fur  le  milieu  du  fler- 
num  ;  elle  fit  une  fort  petite  plaie.  La  table 
externe  de  l'os  fut  découvcte  fans  être  enfon- 
cée, &  la  balle  qui  ne  péiétra  point,  fat  trou- 
vée dans  la  chea-vife  du  bleffé.  11  fe  trouva  fi 
peu  incommodé  de  ':e  coup  ,  qu'après  qu'on 
lui  eut  mis  une  corriprCiTe  d'eau-de-vie,  il  re- 
monta à  cheval  &  retourna  au  combat  qui  dura 
encore  plus  d'une  heure.  De  retour  au  camp. 
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îl  manda  fon  Chirurgien  qui  trouva  comme  lui , 
que  la  plaie  étoit  légère,  mais  que  cependant 
il  falldit  la  dilater  &  découvrir  Vos.  Le  blefle 
ne  fut  pas  de  cet  avis;  il  prétendoit  qu'on  le 
guériroit  avec  des  comprefTes  trempées  dans 
l'eau  d'arquebufade  ;  il  confeniit  cependant  à 
obferver  le  repos  ,  la  diète  ,  &  qu'on  lui  fît 
deux  faignées  du  bras.  Il  s'applaudiffbit  encore 
le  cinquième  jour  d'avoir  pris  ce  parti  ;  mais 
il  commença  alors  à  s'appercevoir  d'une  lé- 
gère difficulté  de  refpirer  &  d'une  douleur 
lourde  dans  tout  le  devant  de  la  poitrine.  Le 
lieu  bleffe  fe  tuméfia,  devint  rouge  Se  enflam- 
mé dans  la  circonférence ,  le  milieu  noir  & 
enfoncé.  Alors  il  confentit  à  tout  ce  qu'on 
voulut,  &  il  s'en  trouva  bien.  On  lui  fît  une 
incifion  cruciale  plus  longue  que  large  j  il  fut 
faigné  plufieurs  fois ,  les  douleurs  cefTerent ,  la 
fuppuration  s'établit,  l'os  fut  long-tems  à  s'ex- 
folier ;  mais  il  s'exfolia ,  Se  il  fut  guéri. 

Ces  fortes  de  plaies  ,  fur- tout  quand  elles 
font  négligées  dans  le  commencement ,  n'ont 
pas  toujours  un  fi  heureux  fiiccès.  Je  fuis  per- 
fuadé  que  ii  celle  dont  nous  venons  de  parler, 
n'a  été  fuivie  que  d'accidens  légers ,  c'efl  parce 
que  le  coup  n'avoit  pas  été  porté  direâement,. 
la  balle  avoit  gîifTé  fur  le  flernum;  il  y  a  même 
apparence  que  le  piflolet  avoir  été ,  comme  on 
dit,  tiré  à  brûle-pourpoint ,  c'elVà-dire  ,  à  telle 
diÛance  que  la  balle  n'ayant  pas  encore  acquis 
toute  fa  vîteiïe ,  ne  frappe  que  comme  celle 
d'un  pifîolet  tiré  de  trop  loin  ,  qui  a  prefque 
perdu  toute  la  force  qu'elle  pouvoit  avoir  dans 
une  didance  moyenne. 
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On  peut  comparer  ces  fortes  de  pîaîe-s  à 
celles  de  la  tête.  Dans  la  plaie  dont  je  viens  de 
rapporter  l'hiftoire,  la  peau ,  la  membrane  apo- 
névrotique  Se  le  périofle  qui  couvre  le  llernum, 
ëc  que  je  compare  au  péricrâne,  étoient  meur- 
tris Se  déchirés  ,  &■  l'os  étoit  fimplement  dé- 
couvert ;  mais  une  balle  plus  grofle ,  pouffée 
de  plus  loin  dans  une  dircdion^plus  perpendi- 
culaire au  ilernum,  &  dans  des  cîrconÂances 
qui  lui  donnent  plus  de  prife,  peut  enfoncer 
l'os ,  le  fendre  >  le  brifer,  s'enchâffer  dans  fa 
fubftance,  le  traverfer  même;  ce  qui  oblige, 
comme  on  va  le  voir,  à  pratiquer  fur  le  fier- 
num  les  mêmes  opérations  qu'on  pratique  fur 
le  crâne. 

Un  grenadier  fut  frappé  d'une  balle  de  mouf- 
quet  fur  le  premier  os  du  flernum  fort  près  du 
bout  des  clavicules.  La  balle  ayant  cafTé  la 
table  externe ,  Se  l'ayant  enfoncée  dans  le  di- 
ploé  de  cet  os,  elle  tomba  Se  fut  trouvée  dans 
fes  habits.  Je  fis  une  incifîon  cruciale  dont  la 
branche  inférieure  étoit  plus  longue  que  les 
trois  autres;  toutes  enfemble  découvroient  l'os 
plus  de  deux  lignes  au-delà  de  l'enfonçure.  La 
plaie  fut  panfée  avec  la  charpie  feche;  le  len- 
demain je  voulois  relever  l'os;  mais  comme  ce 
rie  fut  pas  la  pluralité  des  fentimens,  je  panfai 
le  bleffé  avec  des  digeftifs  ordinaires.  Le  troi- 
fieme  jour ,  malgré  huit  faignées  ,  il  fut  atta- 
qué d'une  grande  difficulté  de  refpirer  ,  avec 
douleur  Se  pefanteur  fur  la  poitrine  Je  fis  alors 
ce  que  j'aurois  voulu  faire  le  premier  jour.  Je 
pratiquai  un  trou  dans  le  milieu  de  l'enfonçure 
avec  le  trépan  perforatif,  Se  je  me  fervis  du 
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trépan  exfoliatif,  avec  lequel  j'enlevai  non- feu- 
lement toute  la  table  externe  de  l'os  ,  mais 
une  bonne  partie  de  fon  tillu  fpongieux.  Quoi' 
que  cette  opération  ne  fut  faite  que  le  fep- 
lieme  jour,  le  fang  &  la  fanie  qui  fortirent, 
étoient  de  mauvaife  odeur,  &  il  n'y  a  pas  lieu 
de  douter  qu'il  ne  fe  fût  fait  en  ce  lieu  une 
fuppuration  putride  ,  dont  les  fuites  auroient 
été  fâcheufes.  11  y  a  toute  apparence  que  les 
parties  au-deffous  du  flernum  étoient  gonflées 
êc  difpofées  à  la  phlogofe  ;  mais  cette  opéra- 
tion la  fit  ceiïer,  puilque  le  lendemain  le  ma- 
lade n'eut  plus  de  douleur,  &.  quil  commença 
de  refpirer  librement.  Je  ne  pus  fuivre  ce  blelTé; 
mais  j'ai  fu  qu'il  étoit  guéri  fans  aucun  accident; 
qu'à  la  vérité  l'uIcere  avoit  été  plus  de  fix  mois 
avant  de  fe  fermer  complettement  ;  ce  qui  n'é- 
tonnera pas  ceux  qui  favent  combien  il  eiï 
difficile  d'obtenir  l'exfoliation  des  os  fpongieux; 
ce  qui  n'eft  cependant  pas  une  règle  géné- 
rale. Il  m'eft  arrivé  plus  d'une  fois  dans  des 
occafions  prefque  femblables ,  d'avoir  guéri  des 
plaies  avec  fradure  du  fternum  ,  fans  qu'il  fe 
îbit  fait  aucune  exfoiiation  ;  &;  il  y  a  peu  de 
partie  du  corps  où  je  n'aie  obfervé  la  même 
chofe.  Je  crois  pouvoir  dire  en  paflant  que> 
lorfque  le  contraire  arrive ,  on  peut  en  accu- 
fer  le  vice  des  humeurs ,  le  mauvais  régime , 
la  faignée  négligée  ,  l'expofition  de  la  plaie  à 
l'air  ,  le  tamponage  des  plaies  ;  &  pour  tout 
dire  ,  pour  n'avoir  pas  mis  alTez  tôt  en  ufage 
les  moyens  de  combattre  ou  d'éviter  l'inflam- 
mation. 

Un  foldat  eut  une  pareille  plaie  qui  parut 
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légère  à  fon  Chirurgien.  îi  ne  daigna  pas  y 
faire  une  incilion  ;  il  fe  contenta  de  la  panfer 
avec  le  digeiiif .  il  ne  paroiiToit  point  d'acci- 
dens  ;  il  ne  faigna  fon  bleiïe  qn'nne  fois  ou 
deux,  &  le  lailTa  maître  de  fon  régime;  la  plaie 
fuppura.  Cependant  les  chairs  couvrirent  l'os, 
&  femblerent  fe  difpofer  à  la  cicatrice.  Le  bleffé 
quitta  fon  hôpital  &  retourna  à  fa  troupe  »  où 
peu  de  jours  après  il  tomba  malade  d'une  fièvre 
qu'on  attribua  à  fon  mauvais  régime.  On  com- 
battit cette  fièvre  pendant  quelques  jours  fans 
faire  attention  à  fa  plaie ,  qui  effeâivement  à 
la  voir  ,  paroiiïbit  n'avoir  aucune  part  à  la 
fièvre  :  on  l'envoya  à  l'hôpital  de  Mons ,  oii 
j'étois  alors  ;  il  me  raconta  tout  ce  que  je  viens 
de  dire  :  j'examinai  fa  plaie;  j'y  portai  la  fonde 
6c  je  trouvai  l'os  découvert  :  la  fièvre  étoit  mé- 
diocre, mais  il  avoit  dans  la  journée  plufieurs 
friffons  irréguliers.  Depuis  quelques  jours  ,  il 
fentoit  une  pefanteur  fur  la  poitrine;  quand  il 
buvoit  il  perdoit  haleine ,  ne  pouvoit  touifer 
fans  douleur,  &,  après  la  toux,  il  étoit  quel- 
que tems  à  haleter,  comme  quand  on  a  fait  une 
longue  courfe.  Je  foupçonnai  quelque  fuppu- 
ration  fous  le  flernum,  ou  dans  le  diploé  de  cet 
os.  J'avertis  M.  Renault  ,  alors  Chirurgien- 
major  dudit  hôpital  :  il  penfa  comme  moi,  il 
conclut  qu'on  découvriroit  l'os  Se  qu'on  appH- 
queroit  le  trépan  exfoliatif;  ce  qui  fut  fait  :  il 
en  fortit  quelques  matières  fanieufes;  Se,  quoi- 
qu'on eût  détruit  tout  le  tifTu  fpongieux  jufqu'à 
la  table  interne,  on  ne  crut  pas  avoir  pénétré 
jufqu'au  foyer  qu'on  foupçonna  alors  être  au- 
delà  de  l'os  dans  la  duplicatuie  du  médiafliu. 
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Pour  s'en  airurer,  on  appliqua  le  perforatif, 
&,  ayant  percé  l'os,  il  fortir  du  pus;  inais  l'ou- 
verture n'étant  pa^  luffiraiite  ,  en  y  appliqua 
une  couronne  de  trépaîi  «jvcc  beaucoup  de 
précaution;  il  fortit  un  denn-veirc  de  pus;  le 
malade  fe  Ternit  ioubjé  :  e;.îin  ]^s  pâ:ilfmens 
réguliers  &  le  rtgi'ue  ie  coivliiiUrent  à  une  par- 
faite guédfbn  en  moins  d'uii  mois  Se  fans  ex- 
foliatio!:  :  il  n'y  a  pas  Heu  de  douter  cjue  le 
malade  fut  moit ,  ii  on  ne  lui  avoit  pas  fait 
cette  opération. 

Les  plaies  du  fternum  ne  font  pas  les  feules 
maladies  qui  nous  fourniiTent  les  occaOons  de 
pratiquer  le  trépan  fur  cet  os;  ;e  Tai  fait  ou  vu 
faire  nombre  de  fois  avec  fuccès  pour  des  abcès 
de  caufe  interne  ;  par  la  fuite  j'aurai  occafion 
d'en  rapporter  quelques  exemples. 

Quancl  les  cartilages  qui  joignent  les  côtes 
au  iiernum  font  fi"appés  par  quelques  balles  de 
moufquet,  on  pourroit  juger  des  plaies  qui  en 
réfultent,  comme  on  a  jugé  de  celles  qui  frap- 
pent l'os  n-.cme  :  j'y  ai  pourtant  obfervé  quel- 
ques différences ,  comme  on  le  verra  par  \qs 
obferva lions  fuivantes. 

On  fait  que  ces  cartilages  ont  différentes 
longueurs ,  que  ceux  des  vraies  côtes  font  beau- 
coup plus  courts  que  ceux  des  fauOes;  on  fait 
auffî  que  les  cartilages  des  cinq  f^iuff^s  côtes 
ne  font  point  attachés  immédiatement  au  Iier- 
num,  qu'ils  fe  terminent  en  pointe,  &  qu'ils 
font  fucce(îivement  attachés  les  uns  aux  autres, 
excepté  le  dernier  qui  ne  l'eft  pas  toujours; 
mais  il  a  un  ligament  à  fou  extrémité  qui  l'atta- 
che aux  cartilages  de  la  quatrieaie  des  fauiles 
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côtes  :  ces  connoilîances  anatomiques  font  ti'eS" 
utiles  pour  bien  entendre  ce  que  nous  allons 
dire  des  bleiTures  qui  feront  le  fujet  des  obfej:- 
Vations  fuivantes. 

Un  foldat  reçut  un  coup  de  balle  de  mouf- 
quet  fur  le  cartilage  de  la  troifieme  des  vraies 
côtes  du  côté  gauche  :  la  balle  ne  toucha  ni 
leHernutn  ni  la  côte;  elle  n'eut  pas  aiïez  de 
force   pour  pénétrer.  On    dilata  la  plaie ,  qui 
fut  panfée  fimplement.   Le  Chirurgien  n'avoit 
point  imaginé  que  la  balle  eût  pu  faire  d'autre 
défordre  que  celui  qu'il  voyoit  extérieurement. 
Quoique  le  malade  eût  été  faigné  plufieurs  fois, 
fa  plaie  s'enflamma ,  &c  tonte  la  circonférence 
fe  tuméfia  confidérablement  jufques  fous  Faif- 
felle  &:  au  bras  :  il  avoit  mal  à  la  tête,  grande 
difficulté  de  refpirer ,  douleur  poignante  à  la 
poitrine,  toux  fréquente  Se  beaucoup  de  fièvre. 
Il  étoit  dans  cette  fituation  le  fixieme  jour  de 
fa  blefllire,  lorfque  j'y  fus  appelé  pour  la  pre- 
mière fois.  On  crut  d'abord  que  la  léfion  faite 
au  peâoral  étoit  la  caufe  de  ces  accidens,  & 
on  le  croyoit  avec  d'autant  plus  de  raifon  que 
la  rougeur  8i  la  tuméfadion    extérieure   fem- 
bloient  affeder  particulièrement   l'étendue  de 
la  membrane  aponévrotique  qui  couvre  ce  muf- 
cle;  mais  la  difficulté  de  refpirer  &;  la  violence 
de  la  fièvre  me  firent  foupçonner  quelque  chofe 
de  plus  ;  &  comme  il  étoit  eiïentiel  d'ouvrir, 
de  quelque  part  que  puiïent  venir  ces  accidens, 
on  fit  des  incifions  ,  &  on  trouva  que ,  quoi- 
que le  cartilage  fût  au  niveau  du  fier  nu  m ,  il  en 
avoit  été  féparé  &:  pouffé  en  dedans  par  la  vio- 
lence de  la  balle;  mais  il  avoit  repris  fa  fitua- 

'  lion 
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don  par  Ton  reiïbrc;  car,  quoique  du  côté  de 
la  côte,  il  fût  rompu  en  partie,  il  pouvoir  lui 
refter  encore  affez  d'élaflicité  pour  reprendre 
fa  place ,  aidé  par  l'adion  des  parties  intérieu- 
res. On   mit  en  queilion  li  on   s'en  tiendroit 
aux  incifions  faites  ;  les  raifons  fuivantes  y  dé- 
terminèrent.  On    regarda   l'enflûre    extérieure 
comme  une  fuite  néceffaire  de  l'inflammation 
de  la  membrane  aponévrotique  du  mufcle  pec- 
toral; mais  les  autres  fymptômes  reflTembloient 
trop  à  ceux  de  la  pîevrélie  pour   croire    que 
l'inflammation  du  pedoral  pût  en  être  la  feule 
caufe.  D'ailleurs  on  ne  pouvoit  douter  que  le 
cartilage ,  ayant  été  caffé  &  pouffé  violemment 
fur  la  plèvre,  ne  fut  une  caufe  plus  que  fuffi- 
fante  pour  attirer  l'inflammation  fur  cette  mem- 
brane; d'où  on  conclut  qu'il  failloit  traiter  ce 
malade  comme  un  plévrétique  :  il  fut  copieu- 
fement  faigné  ,  prit   les   apozêmes  ,  loochs  Si. 
autres  bechiques;  l'ufage  de  ces  remèdes  fut 
fuivi  d'un   fuccès  fi  heureux  que  ,   trois  jours 
après ,  le  malade  étoit  hors  de  danger ,  &  par 
les  foins  que   l'on  prit  de  panfer   mollement 
fa  plaie  ,  il  guérit  parfaitement   en  cinquante 
jours. 

Toutes  les  plaies  de  cette  efpece  ne  fe  ter- 
minent pas  fi  heureufement,  parce  que  tout  le 
défordre  qu'a  pu  caufer  la  balle  n'eft  pas  con- 
nu; ce  qui  n'eft  que  trop  ordinaire  à  l'armée, 
oia  il  y  a  quelquefois  dans  un  felil  jour  un  fi 
grand  nombre  de  bleffés  que  tous  ne  peuvent 
pas  être  vus  par  les  habiles  Chirurgiens  :  il  ell 
vrai  que  ces  blefllires  peuvent  en  impofer;  en 
effet ,  un  cartilage  enfoncé  par  une  balle  peut 
^am^  I,  K 
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fe  relever  à  l'inflant  &  nous  cacher  le  dcfordre 
qui  peut  être  au-dedans. 

L'inflammation  de  la  plèvre  n'eft  pas  le  feul 
accident  qui  puifïe  fuccéder  au  coup  :  une  in- 
flammation fans  épanchement ,  comme  dans  le 
foldat  dont  nous  venons  de  parler,  s'annonce 
par  les  fymptômes;  mais  un  épanchement  plus 
ou  moins  confidérable  fans  inflammation  peut 
refter  caché;  lorfqu'on  néglige  de  faire  les  ou- 
vertures néceffaires,  ces  accidens  peuvent  avoir 
des  fuites  funefles.  J'ai  eu  occalion  d'ouvrir 
pîuffeurs  cadavres  de  gens  morts  de  pareille 
bleffure ,  8<  j'ai  fou  vent  trouvé  des  abcès  fur 
la  plèvre  qu'on  auroit  pu  guérir  en  coupant 
le  cartilage ,  ou ,  peut-être  mêiiie,  en  ouvrant 
au-deffus  &  au-deffous ,  comme  je  l'ai  quelque- 
fois fait  avec  fuccès  le  fixieme  ou  le  feptieme 
]  our  de  la  bleffure  :  il  ne  faut  pas  tarder  plus 
long-iems;  je  l'aurois  fait  même  avant  ce  tems, 
f]  i'euife  été  appelé  plutôt  ;' il  ne  faut  cepen- 
dant s'y  déterminer  que  par  les  fymptômes,  Se 
qu'après  avoir  fait  fans  fuccès  tout  ce  qu'il  faut 
pour  les  prévenir.  Ayant  fait  les  incifions  con- 
venables dans  le  cas  où  rien  n'indique  pofiti- 
vement  qu'il  y  a  épanchement,  on  faigne  co- 
pieufement  le  malade,  on  le  met  à  l'ufage  des 
potions  bechiques  ;  on  lui  fait  obferver  un 
régime  trcs-févere,  &  on  le  tient  dans  un  repos 
&  un  filence  parfait  :  fi ,  malgré  cela ,  le  troi- 
fieme  ou  le  quatrième  jour,  il  furvîent  difficulté 
de  refpirer ,  fièvre  ardente ,  douleur  aiguë  Se 
frifTons  ,  il  ne  faut  point  douter  qu'il  ne  fe 
faîle  fuppuration ,  &  dès4ors  il  convient  d'ou- 
vrir. 
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Ce  que  nous  venons  de  dire  des  balles  qui 
frappent  le  fternum ,  &  de  celles  qui  frappent 
les  cartilages ,  peut  fe  dire  aulîi  de  celles  qui 
frappent  les  côtes  :  une  côte  peut  n'être  que 
contufe;  mais  fouvent  elle  eft  fradurée.  Dans 
l'un  &:  dans  l'autre  cas,  on  fait  les  incifions 
convenables  à  la  peau  &  aux  mufcles  jufqu  à  la 
côte  ;  on  panfe  fimplement  la  plaie  ;  & ,  pour 
prévenir  l'iiijfiammation ,  on  fe  comporte  com- 
me fi  le  malade  avoit  ou  dût  avoir  la  plé- 
vrefie. 

Quand  une  balle  de  moufquet  frappe  les  côtes 
de  la  poitrine  obliquement,  &  qu'elle  efl  dans 
fa  force,  elle  peut,  fans  pénétrer  dans  la  pjoi- 
trine  ,  fortir  d'un  point  plus  ou  moins  éloigné 
de  celui  par  où  elle  eiî  entrée  :  il  y  a  des  fujets 
gras  en  qui  il  fe  trouve  a  (fez  d'épailTeur  pour 
que  les  balles  puifTent  parcourir  un  affez  long 
chemin  fans  toucher  les  côtes  :  il  y  en  a  d'au- 
tres ,  quoique  moins  gras  ,  en  qui  une  balle 
peut  fortir  alTez  loin  de  fon  entrée  fans  avoir 
pénétré  dans  la  poitrine  ,  parde  qu'une  côte 
qu'elle  aura  rencoiurée  aura  changé  fa  direc- 
tion. Dans  ces  deux  cas ,  l'elpace  entre  ces 
deux  ouvertures  étant  confidérable,  on  ne  coupe 
point  de  l'une  à  l'autre;  on  fe  contente  de  dila- 
ter l'entrée  &:  la  fortie  ;  on  panfe  ces  plaie« 
fimplement,  &  on  fe  comporte  de  manière  à 
éviter  la  fuppuration  qui  peut  fe  former  entre 
la  plèvre  Se.  la  côte  bleiïee  ;  ce  qui  eft  prefque 
la  feule  chofe  à  craindre. 

La  fuppuration  dont  il  s'agit  n'efl  pas  celle 
de  la  plaie  ;  car ,  bien  loin  de  s'oppofer  à  la 
formation  de  celle-ci,  on  fait  tout  fon  po0ible 
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pour  la  favorifer;  c'efl  la  fiippiiration  des  par- 
ties voifines,  8c  fur-tout  celle  qui  peut  le  for- 
mer dans  l'intérieur  &  fous  la  côte,  à  laquelle 
il  faut  s'oppofer  en  combattant  l'inflammation 
qui  ne  manque  pas  d'y  arriver,  fi  on  ne  faigne 
pas  abondamment,  &  fi  on  néglige  de  faire 
ob  fer  ver  au  malade  le  repos  ,  la  diète  ,  &  les 
autres  chofes  que  nous  avons  prefcrites  ci- 
delîiis.  Mais  fi  cette  fuppuration  a  lieu ,  malgré 
tout  ce  qu'on  a  pu  faire  pour  l'éviter,  8c  qu'elle 
s'annonce  par  les  figues  qui  lui  font  propres, 
ii  faut  donner  jour  à  la  matière.  Pour  cela, 
X>n  aggrandira  la  plaie  extérieure  pour  bien  dé- 
couvrir le  lieu  fuppuré  ;  puis,  avec  un  biftouri 
mouffe  ,  on  coupera  les  mufcles  intercoftaux 
dans  le  milieu,  fuivant  la  direâion  de  l'efpace 
qui  eft  entre  les  deux  côtes ,  8c  au-deffbus  8c 
vis-à-vis  l'endroit  où  la  côte  aura  été  frappée 
par  la  balle.  On  doit  couper  lentement  8c  avec 
eirconfpedion ,  jufqu'à  ce  qu'on  foit  parvenu 
au  foyer  du  pus  ;  on  y  introduit  le  doigt  indi- 
cateur pour  bien  le  connoître  ,  &  pour  con- 
duire le  biflouri ,  fuppofé  qu'il  foit  néceflaire 
de  faire  une  ouverture  plus  grande.  On  n'y  efl 
pas  toujours  obligé;  j'ai  vu  quelquefois  le  pus 
fortir  abondamment  ayant  fait  cette  première 
incifion  8c  même  avant  qu'elle  fût  achevée^  ce 
qui  arrive  particulièrement  lorfqu'on  ouvre  tard, 
ou  lorfque  les  mufcles  intercoAaux  froillés  par 
la  balle  font  tombés  en  pourriture  ;  il  arrive 
aufll  que  l'intervalle  des  côtes,  quoique  mor- 
tifié, fe  foutenant  encore  8c  empêchant  le  pus 
de  fortir,  le  doigt  entre  facilement  dans  le  foyer. 
Pour  mettre  ce  que  je  viens  de  dire  dans  un 
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plus  grand  jour  en  faveur  des  jeunes  Chirur- 
giens ,  j'ai  choifi  les  obfervations  fuivantes  entre 
un  plus  grand  nombre  d'autres  que  je  pourrois 
rapporter.  / 

Un  Seigneur  reçut  un  coup  de  fufil  fur  la 
partie  moyenne  antérieure  de  la  feptieme  côte 
du  côté  droit  ^  il  étoit  fort  gras;  la  balle  fit 
près  d'un  demi-pied  de  chemin ,  &  fortit  fans 
pénétrer  dans  la  cavité  de  la  poitrine.  On  dilata 
les  deux  plaies  qui  furent  panfées  à  l'ordinaire; 
on  mit  le  malade  à  la  diète  ;  il  fut  faigné  , 
peut-être  ne  le  fut-il  pas  affez  pour  prévenir 
les  accidens  qui  éclatèrent  dès  le  quatrième  jour» 
On  eut  alors  recours  aux  faignées  ,  mais  inu- 
tilement ;  il  fe  fit  un  abcès  qui ,  le  huitième 
jour ,  fe  vuida  par  la  plaie  antérieure  dans  le 
tems  même  qu'on  fe  difpofoit  à  l'ouvrir.  Le 
maiade  fut  foulage;  la  fièvre  cefia,  &  le  pus, 
qui  d'abord  n'étoit  forti  que  par  la  plaie  anté- 
rieure, commença  de  couler  par  la  poftérieure. 
Cette  double  iiïue  fit  efpérer  une  prompte  gué- 
rifon;  cependant,  le  vingt-cinquième  jour,  le 
malade,  impatient  de  fe  trouver  toujours  dans 
le  même  état,  m'appela  en  confuïtation.  Après 
le  récit  de  ce  qui  s'étoit  pafl^e,  on^  découvrit  la 
plaie  j  je  ne  trouvai  rien  que  d'avantageux,  fi 
ce  n'efi  une  fuppuration  beaucoup  plus  abon- 
dante qu'elle  ne  doit  être  dans  une  plaie  qui 
tend  à  la  cicatrice  ;  fur  quoi  je  jugeai  qu'il 
pou  voit  y  avoir  quelques  corps  étrangers,  ou 
un  finus  venant  du  foyer  de  l'abcès ,  qui  s'étoit 
percé  de  lui-même  :  je  propofai  de  paffer  un 
fiilet  à  gros  bouton  d'une  plaie  à  l'autre;  oîî 
le  fit  avec  facilité  j  fans  douleur  &  fans  reu- 
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contrer  aucun  corps  étranger,  fur  quoi  j'afTurai 
qu'infailliblement  le.  fond   de  l'abcès  étoit  la 
fource  de  ce  pus ,  Se  que  fon  foyer  éioit  au- 
deffous  des  côtes.  J'étois  fondé,  i°.  fur  ce  que 
les  environs   extérieurs    de   la  plaie  n'avoient 
point  été  gonflés  dans  le  plus  fort  de  la  fup- 
puration  *,  2°.  fur  ce  qu'en  pîeflant  dans  toute 
cette   circonférence    extérieure  ,  on  ne  faifait 
point  fortir  de  pus  ;  3°.  fur  ce  qu'en  faifant 
boucher  le  nez  au  malade ,  &  lui  faifant  faire 
un  effort  de  refpiration,  il  fortoit  du  pus,  quoi- 
qu'on eût  ci-devant  bien  preffé  les  parties  voi- 
fines  pour  exprimer  celui  qui  pouvoii  être  dans 
les  deux  plaies.  Bien  convaincu  d'avoir  trouvé 
la  caufe,  je  confeiliai  d'ouvrir  entre  les  deux 
plaies  ,  mais  plus  près  de  l'entrée  que  de  la 
fortie  5  parce  que  cet  endroit  étoit  celui  où  le 
malade  avoit  plus  de  fênfibilité  lorfqu'on  paflbit 
extérieurement  le  doigt  d'un  bout  du  trajet  à 
l'autre.  On  fit  cette  ouverture  de  la  longueur 
de  deux  pouces  ;  &  y  ayant  mis  le  doigt ,  on 
trouva  le  bord  Supérieur  de  la  côte  découvert. 
Se  fur  ce  bord  une  ouverture  par  laquelle  il 
ne  fortît  que  fort  peu  de  pus.  J'introduifis  avet 
douceur  le  ililet  à  bouton,  8c  je  trouvai  que  la 
plèvre  ou  plutôt  le  plancher  de  l'abcès  étoit  dé- 
taché des  côtes  de  près  de  l'étendue  d'un  pouce 
à  toute  la  circonférence  ;  ce  plancher  par  le 
mouvement  du  poumon   étoit  pouffe  veVs  les 
côtes  lorfque  le  pus  fortoit;  mais  ce  pus ,  qui 
d'un   panfement  à  l'autre,  s'amafToit  dans  le, 
foyer,  ne  pouvant  fortir,  parce  qu'avant  l'opé- 
ration ,  l'ouverture  qui  pénétroit  dans  la  poi- 
trine étoit  bouchée  par  les  chairs  ,  repoufToit 
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ce  plancher ,  l'éloignoit  des  côtes ,  &  l'empc- 
choit  de  s'y  réunir;  ce  qu'il  auroit  peut  -  ê ire 
pu  faire,  fi  dans  les  commencemens,  pour  réu- 
nir l'intervalle  des  deux  plaies ,  on  n'y  avoit 
pas  appliqué  une  coinprelTe  expulfive  foutenue 
d'un  bandage  de  corps  un  peu  ferré ,  qui  eni- 
pêchoit  la  fo^ie  du  pus.  Le  bleffe  fut  panfé 
mollement;  les  deux  premières  plaies  ne  jet- 
terent  plus  de  pus  ,  Se  la  troifieme  en  jetta 
peu  :  le  malade  fut  guéri  en  moins  de  vingt 
jours,  fans  que  la  cote  découverte- fe  foit  ex- 
foliée. 

Si  on  avoit  faigné  ce  bleflTé  plus  prompte- 
ment,  êc  qu'on  lui  eût  fait  obferver  plus  exac- 
tement le  régime,  peut-être  auroit-on  évite 
l'inflammation  &.  l'abcès.  Mais,  fuppofons  qu'il 
eût  été  impolTible  d'empêcher  le  pus  de  fe  for- 
mer, on  pou  voit  du  moins  lui  donn'er  jour, 
auffi-îôt  que  les  fymptômes  l'eurent  annoncé; 
car  il  pouvoit  percer  dans  la  poitrine ,  au  lieu 
de  fe  faire  jour  au-dehors ,  &  alors  le  blefTé  eu  t 
été  en  danger  de  perdre  la  vie  :  heureufenient 
la  nature  le  détermina  au-dehors;  il  fort  par 
l'une  des  plaies,  puis  par  toutes  Its  deux;  le 
malade  eft  foulage  -,  il  croit  qu'il  eft  guéri ,  Se 
l'eût  été  effeélivement  ,  fi  le  pus  avoit  eu  la 
liberté  de  fortir  à  mefure  qu'il  fe  formoit;  les 
parois  du  foyer  Se  des  finus  auroient  pu  fe 
rapprocher  Se  fe  réunir  ;  mais  les  comprelTes 
Se  le  bandage  ,  dont  on  fe  fervit  trop  long- 
tems ,  oppoferent  un  ■  obfiacle  à  la  fortie  des 
matières  ,  Se  mirent  dans  la  néceffité  de  faire 
l'incifion  dont  on  a  parlé. 

Un  foldat  bleflTé  prefque  dans  îe  même  en- 
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droit  que  le  précédent  malade,  courut  le  rifque 
de  n'être  pas  fi  heureuK^  quoique  le  trajet  de 
la  balle  fût  moins  long  ;  mais  il  Fétoit  affez 
pour  déterminer  le  Chirurgien  à  n'ouvrir  que 
les  deux  plaies  à  l'ordinaire;  il  prit  toutes  les 
précautions  néceiïaires  pour  prévenir  l'inflam- 
mation, mais  ce  fut  fans  fuccès.  Le  cinquième 
jour  ,  les  plaies  étant  feches  ,  &  la  douleur 
fixe  accompagnée  de  difficulté  de  refpirer , 
on  ouvrit  entre  les  deux  plaies  jufqu'à  la  côte, 
les  mufcles  intercoflaux  n'étant  point  afFedés  : 
on  panfa  fimplement  cette  nouvelle  plaie  qui, 
pendant  vingt-quatre  heures,  jetta  quantité  de 
férofité.  Le  malade  fut  foulage,  foit  par  cette 
évacuation ,  foit  par  trois  faignées  qui  lui  furent 
faites  dans  les  vingt- quatre  heures.  A  la  levée 
de  cet  appareil ,  ne  trouvant  rien  d'extraor- 
dinaire, les  plaies  furent  panfées  avec  le  di- 
geftif.  La  douleur  Se  la  fièvre  diminuèrent  en- 
core; cependant  on  fit  une  quatrième  faignée  : 
le  malade  dormit  trois  ou  quatre  heures  de 
fuite  ,  ce  qu'il  n'avoit  point  fait  encore  ;  les 
plaies  s'humederent  ;  la  fuppuration  s'établit  , 
&  la  guérifon  fut  complette  en  fix  femaines  de 
tems. 

Si  on  n'avoit  point  fait  cette  troifieme  in- 
cifion,  il  y  a  tout  lieu  de  penfer  que  l'inflam- 
mation fe  feroit  terminée  par  gangrené  plutôt 
que  par  fuppuration;  ce  qui  me  le  fait  croire, 
c'efî  cette  quantité  de  matière  ichoreufe  qui 
fuinta  ,  &  qui,  fans  doute,  étoit  infiltrée  dans 
les  membranes  cellulaires  qui  couvrent  les  muf- 
cles ;  matière  femblable  à  celle  qui  découle 
des  fcarifications  qu'on  fait  aux  membres  qui 
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font  menacés  de  gangrené  :  ce  qui  me  con- 
firme encore  dans  cette  penfée,  c'eft  que  la 
refpiration ,  quoique  difficile  ,  n'étoit  pas  fi 
douîoureufe  qu'elle  l'eft  ordinairement,  lorfque 
l'inflammation  de  ces  parties  fe  termine  par  fup- 
puration  :  j'ajouterai  encore  que  lorfque  l'in- 
flammation furvient  dans  les  plaies  d'armes  à 
feu,  elle  fe  termine  plus  fouvent  par  pourriture 
que  par  fuppuration.  Dans  l'ouverture  des  ca- 
davres de  ceux  qui  font  morts  de  bleffures  de 
poitrine ,  j'ai  obfervé  ,  en  effet ,  que  le  plus 
grand  nombre  de  ceux  qui  avoient  été  blefles 
par  les  armes  à  feu,  étoient  morts  de  gangrené  ^ 
Se  que  ceux  qui  avoient  été  bleffés  par  des  épées, 
des  bayonnettes  &  autres  infirumens  pointus 
ou  tranchans ,  étoient  morts  de  fuppuration  in- 
terne. 

La  gangrené  qui  furvient  aux  plaies  d'armes 
à  feu  fait  de  grands  progrès  en  peu  de  tems, 
foit  que  l'inflammation  à  laquelle  elle  fuccede 
fe  foit  emparée  d'abord  du  tronc  des  vaifleaux, 
comme  il  peut  arriver  aux  plaies  des  extré- 
mités, ou  qu'elle  fe  foit  emparée  du  tiflii  cel- 
lulaire dans  une  grande  étendue,  comme  dans 
celui  qui  enveloppe  les  mufcles  trapèzes,  pec- 
toraux ,  Se  particulièrement  les  dorfaux  ;  le  tiîîu 
cellulaire  de  ces  derniers  s'étend  fi  loin  que , 
lorfqu'il  s'enflamme,  le  ganflement  occupe  tout 
le  dosj  tout  un  côté  de  la  poitrine,  Se  s'étend 
même  jufqu'au  ventre;  fi  cette  inflammation  fe 
termine  par  fuppu  ration,  que  d'abcès  n'at-on  pas 
à  ouvrir!  Et  quels  abcès  !  Aux  obfervations  que 
je  viens  de  citer  j'ajouterai  celle  qui  fuît ,  dans 
laquelle  l'événement  n'a  pas  été  fi  favorable. 
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M.  de  *  *  *  reçut  un  coup  de  fufil  dont  la 
balle  de  moyenne  groffèur  perça  les'tégumens 
vers  la  feptieme  des  vraies  côtes  à  quatre  tra- 
vers de  doigt  de  fon  cartilage ,  &  fortit  après 
avoir  fait  environ  quatre  pouces  de  chemin 
dans  les  tégumens.  Comme  le  malade  étoit 
fort  gras  ,  on  ne  foupçonna  pas  qu'elle  eût 
pénétré  dans  la  poitrine.  Les  ennemis  qu'il 
combattoit  tiroient  d'un  lieu  plus  élevé  que 
lui  5  de  forte  que  l'entrée  de  la  balle  étoit  plus 
haute  que  fa  fortie.  On  fit  incilion  aux  deux 
plaies,  &  on  la  fit  plus  grande  à  la  fortie  qu'à 
l'entrée  potir  faciliter  l'écoulement  du  pus.  Le 
malade  fut  copieufement  faigné  ;  la  plaie  fe  mit 
en  fuppuration  ,  &  on  crioit  viâoire,  lorfqu'il 
lui  furvint  un  friflbn  fuivi  de  fièvre,  8c  en- 
fuite  d'une  fueur  abondante  qui  diminua  beau- 
coup la  fièvre,  mais  ne  l'éteignit  pas.  Le  len- 
demain de  cette  fièvre ,  la  plaie  rendit  peu  de 
pus-,  les  chairs  étoient  pâles;  le  malade  fentoit 
de  la  douleur  à  la  poitrine  ;  il  fut  faigné  :  un 
deuxième  friiïbn  femblable  au  premier  le  prit 
à  la  même  heure  ,  &  fut  de  m.ême  fuivi  de 
fièvre  8c  de  fueur.  Ces  accidens,  allarmant  le 
malade  &  fes  amis,  donnèrent  lieu  à  une  con- 
fultation  dans  laquelle ,  contre  l'avis  des  Chi- 
rurgiens, il  fut  conclu  par  les  Médecins  qu'on 
purgeroiî  le  malade  avec  le  quinquina  purgatif, 
8c  que,  félon  l'effet,  on  continueroit  l'ufage  de 
ce  fébrifuge  fans  purgatif,  mais  en  dofe  conve- 
nable pour  arrêter  la  fièvre;  le  lendemain  du 
purgatif,  je  fus  mandé  à  une  deuxième  conful- 
tation.  On  panfa  la  plaie  qui  fut  trouvée  feche  , 
brune  &  de  mauvaife  odsur,  Le  malade  avoit 
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en  quelques  friffons  irréguliers,  le  pouls  ferré, 
îa  langue  feche  &.  avoir  une  foif  ardente.  On 
me  raconta  tout  ce  qui  s  etoit  palle,  ôc  comme 
je  n'étois  pas  le  premier  à  parler,  le  Chirur- 
gien ordinaire  8c  deux  autres  m'apprirent  que 
leur  deffein  avoit  été  &  étoit  encore  d'ouvrir 
la  plaie  antérieure  plus  qu'elle  ne  l'étoit  ;  mais 
que  le  malade  &  fes  amis  avoient  mieux  aimé 
fuivre  le  fentiment  de  ceux  qui  avoient  pro- 
pofé  le  quinquina.  Sans  trop  m'arrêter  fur  l'u- 
fage  de  ce  fébrifuge,  j'infifiai  fur  la  nécelîité 
abfolue  de  faire  l'incifion  ,  regardant  la  fièvre 
comme  accidentelle  ;   j'étois  perfuadé  ,   qu'en 
ouvrant,  on  découvriroit  la  caufe  de  tous  les 
accidens.  Rien  de  tout  cela   ne  prévalut;  le 
quinquina  fut  continué,  mais  pris  dans  les  eaux 
cordiales  :  ce  traitement  irrégulier  jetta  le  ma- 
lade dans  le  délire;  il  mourut  enfin,  &  il  au- 
roit  été  enterré  fans  qu'on  eût  connu  la  vraie 
caufe  de  fa  mort,  fi  je  ù'avois  pas  ameuté  les 
Chirurgiens  &  tout  le  monde  pour  obtenir  que 
l'on  fît  l'ouverture  du  cadavre.  On  trouva  ce 
côté  de   la  poitrine  gangrené  Se  gorgé  d'une 
prodigieufe  quantité  de  fanie  ;  &: ,  ce  qui  avoit 
caufé  tous  ces  accidens,  c'efl:  que  la  côté  était 
cafTée  Se  qu'une  pointe  éclatée  en  dedans  avoit 
bleffé  la  plèvre. 

Les  éclats  de  grenade,  de  bomles,  le  bou- 
let de  canon  caufent  des  contufions  auxquelles 
la  gaîîgrene  furvient  très-promptement,  fi  on 
ne  fait  d'abord  des  încifions  plus  ou  moins 
grandes,  félon  l'étendue  de  la  meurtriflure  & 
félon  les  endroits  de  l'extérieur  de  la  poitrine 
que  ces  corps  coritondans  ont  frappé.  L'inten- 
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îion  générale  qu'on  a  en  faifant  ces  incifions 
eft  d'évacuer  le  fang  épanché  pour  empêcher 
qu'il  ne  fe  répande  &  ne  s'infiltre  dans  tout  le 
tilîu  cellulaire  :  ainfi  ,  plutôt  ces  incifions  fe- 
ront faites ,  plus  elle  feront  utiles  ;  parce  que 
le  fang  renfermé  dans  la  partie  contufe  n'aura 
pas  encore  perdu  fa  fluidité;  car,  s'il  étoit  pof- 
iible  de  les  faire  l'inftant  après  le. coup  donné, 
,'  on  éviteroit  bien  des  maux.  On  fera  convaincu 
de  cette  vérité  par  les  exemples  que  je  vais 
rapporter. 

Au  fiége  de  Charleroî ,  un  foldat  defcendant 
de  la  tranchée  fut  atteint  par  un  boulet  de 
canon  qui  le  frappa  en  gliffant  un  peu  au- 
deffous  de  l'angle  inférieur  de  l'omoplate  du 
côté  droit  :  fon  habit  fut  un  peu  déchiré  ;  il 
perdit  un  peu  l'équilibre  fans  tomber.  Ce  jour- 
là  j'étois  de  tranchée.  Lui  ayant  mis  une  dou- 
ble coffipreiTe  trempée  dans  l'eau-de-vie^  il  ne 
voulut  point  aller  à  l'hôpital ,  croyant  que  fa 
bleiïlire  étoit  peu  de  chofe  ;  mais  trois  jours 
après  il  fut  obligé  d'y  venir  :  l'endroit  frappé 
ôc  tout  le  côté  poflérieur  s'étoit  élevé  ;  tout  le 
bras  jufqu'au  coude ,  &.  prefque  tout  le  dos  juf- 
qu'à  la  hanche  étoit  d'un  violet  brun  \  le  tout 
étoit  réfiftant  au  toucher ,  excepté  l'endroit 
frappé  où  je  trouvois  quelque  molleffe,  &  où 
je  fis  une  incifion  de  la  longueur  de  cinq  ou 
fix  travers  de  doigt  :  le  fang  s'étoit  répandu 
dans  le  tiffu  cellulaire  qui  fe  trouve  entre  la 
peau  &  le  grand  dorfai  dans  toute  l'étendue 
de  ce  qui  paroiffoit  brun.  Après  en  avoir  ôté 
ce  que  je  pus,  je  fis  deux  autres  ouvertures 
aù-delTous,  près  de  la  hanche,  prefque  auffi 
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grandes  que  la  première  :  elles  étoient  paral- 
lèles à  trois  travers  de  doigt  de  diflance  l'une 
de  l'autre;  de  manière  que  l'angle  inférieur  de 
la  première  incifion  tomboit  entre  les  deux 
dernières.  Je  tirai  par  ces  ouvertures  encore, 
beaucoup  de  fang  noir  &  caillé  ;  mais  il  en 
refta  beaucoup  de  celui  qui  s'étoit  infiltré  dans 
le  tiffii  cellulaire ,  lequel  ne  fortit  qu'avec  ce 
tilTu  même  qui,  étant  tombé  en  pourriture, 
fe  fépara  par  la  fuppuration  &  tomba  en  lam- 
beaux ,  laiiïant  les  tégumens  féparés  du  grand 
dorfal  dans  une  étendue  confidérable.  Quand 
la  fuppuration  fut  bien  établie,  ces  tégumens 
fe  réunirent  aux  mufcles,  8c  la  réunion  totale 
ne  fut  pas  longue  à  fe  faire.  Il  efl  certain  que 
fi  ce  blefle  ,  au  lieu  de  refter  au  camp  ,  fût 
venu  à  l'hôpital  Se  qu'on  eût  fait  une  incifion 
fur  l'endroit  frappé  ,  on  auroit  découvert  le 
vaiffeau  rompu  ou  déchiré,  ce  qui  auroit  pré- 
venu tout  le  défordre  ;  puifque  le  fang  ne  fe 
feroit  point  répandu  fi  loin;  on  auroit  évité  les 
deux  ouvertures  inférieures,  Si  le  malade  n'eût 
point  couru  tant  de  rifques. 

Cette  obfervation  prouve  donc  qu'il  faut 
ouvrir  le  plus  promptement  qu'il  efl  pofiible 
les  fortes  contufions.  Pour  n^avoir  pas  fuivi  ce 
précepte ,  j'ai  vu  périr  un  foldat  Suifl^e  qu'un 
éclat  de  bombe  avoit  frappé  fur  la  partie 
moyenne  du  peâoral  :  n'y  ayant  ni  écorchure 
ni  plaie,  on  appliqua  des  compreffes  trempées 
dans  l'eau-de-vie  ;  on  lui  fit  quelques  faignées, 
mais  on  n'ouvrit  point  l'endroit  frappé,  quoi- 
qu'il fût  enflé,  douloureux  &  de  couleur  brune. 
La  fieVre  &  la  difficulté  de  lefpirer  qui  furyin- 
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rent,  engagèrent  le  Chirurgien  de  fa  compa- 
gnie de  l'envoyer  à  l'hôpital  de  Tournay ,  où 
l'étoij  alors  aide-major.  M.  Martial,  Chirurgien- 
inajor,  fut  comme  moi  d'avis  d'ouvrir  l'endroit 
frappé  qui  menaçoit  déjà  de  gangrené  :  quoi- 
qu'il n'y  eût  que  fort  peu  d'enflure,  il  en  for- 
tit  plus  de  chopine  de  fanie  ou  de  fang  noir 
&  grumelé  :  en  portant  le  doigt  dans  la  plaie  , 
je  trouvai  le  pedôral  pourri;  j'arrivai  en  tra- 
verfant  ce  mufcle  au  creux  de  l'aiffelle ,  d'où 
ayant  retiré  mon  doigt,  il  fortit  près  d'une  pinte 
de  matière  femblable  à  la  première.  Cette  ma- 
tière  étoit  logée  entre  le  grand   dentelé  ,   le 
pectoral  &  le  fous-fcapulaire ,  ce  qui  nous  dé- 
termina à  faire  une  incifion  fous  Taiffelle ,  quâ 
X[Qus  prolongeâmes  fur  le  côté  de  la  poitrine 
le  long  du  grand   dorfal  :  le  tout  fe  fit  fans 
efRjfion  confidérable  de  fang.  Le  malade  fut 
foulage   &  fut  panfé  à  l'ordinaire  ;  la   fièvre  , 
qui  {ubfiiloit  ,  nous  engagea   à  faire  plufieurs 
faignées   malgré  lefquelles  toute  la  peau ,  qui 
couvre  le  grand  dorfal ,  devint  rouge  ,   dou- 
loureufe  &  tendue  :  le  lendemain  je  reconnus 
«&  j'ouvris   un   abcès   confidérable   qui    s'éîoit 
formé  fous  ce  mufcle;  les  matières  plus  puru- 
lentes que  fanieufes  étant  évacuées ,  la  grande 
difficulté  de  refpirer  qu'a  voit  le  malade  dimi- 
îiua ,  mais  ne  fut  pas  entièrement  détruite  ;  la 
fièvre  augmenta,  les  plaies  devinrent  feches  , 
&  le  malade  mourut  avec  les  fymptômes  qui 
accompagnent  le  reflux  des  matières  purulentes. 
On  ne  peut  douter  que  dans  ce  bleffé,  com- 
ité dans  le  précédent,  le  fang  épanché  par  la 
rupture  de  quelques  vaifTeâux  de  la  partie  con- 
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tufe  avoir  été  la  caufe  de  tous  les  accidens  ;  & 
il  eft  confiant  que  dans  ces  fortes  de  bleflures 
on  doit  ouvrir  le  plutôt  qu'il  eft  poffible  pour 
évacuer  le  fang  épanché  avant  qu'il  ait  perdu 
toute  fa  fluidité ,  Se  qu'il  ait  eu  le  tems  de  s'in- 
troduire dans  le  tiiïli  cellulaire  du  voifinage  y  on 
évite  par-là  les  grandes  échimofes,  les  liippu-- 
rations  &  la  gangrené;  &,  fi  quelques  vailTeaux 
confîdérables  fe  trouvent  rompus  ou  déchirés, 
on  arrête  le  fang  avec  facilité. 

§.     I  I. 

Ohfervanons  fur  les  figues  équivoques  de  la 
pénétration  des  plaies  dans  la  poitrine^ 

Les  plaies  faites  par  les  inflruraens  pointus 
peuvent  être  pénétrantes  ou  non  pénétrantes. 
Lorfqu'on  peut  introduire  par  une  telle  plaie 
une  fonde  dans  -la  cavité  de  la  poitrine ,  îorf- 
que  l'air  fort  par  cette  plaie  &  fouffle  une  bou- 
gie, lorfqu'un  fang  écuraeux  en  fort  également 
avec  abondance  pendant  l'expiration  ,  on  eft 
afïliré  que  la  plaie-  pénétre  dans  le  thorax;  ma's 
les  fignes  de  la  pénétration  ne  font  pas  toujours 
aufîi  évidens;  quelquefois  la  fonde  ne  peut  pas 
paffer  quoique  la  plaie  pénètre. 

Lorfqu'une  épée  eft  entrée  obliquement  dans 
la  poitrine ,  on  trouve  difficilement  la  route  : 
quand  elle  a  traverfé  plufieurs  mufcles,  il  arrive 
fouvent  quele  malade  ayant  fait  quelques  mou- 
vemens  depuis  fa  bleflure,  &  fon  attitude  n'é- 
tant pas  la  même,  la  fonde  ne  peut  pas  paf- 
fer,, parce  que  la  plaie  du  mufcîe  de  defîiis  ne 
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fe  rencontre  plus  vis  à-vis  la  plaie  de  celui 
qui  eft  delTous. 

Lorfque  le  fang  a  eu  le  tems  de  fe  coaguler, 
il  bouche  le  trajet  &  empêche  le  pafTage  de 
la  Ion  de. 

Quand  le  fang  ou  l'air  a  paiïe  dans  le  tilTu 
cellulaire,  ce  tiitu  fe  gonfle,  remplit  le  trajet, 
&.  la  fonde  ne  peut  pafTer. 

On  introduit  quelquefois  la  fonde  facilement 
jufqu'à  un  certain  point,  parce  que  jufques-Ià 
les  libres  des  mufcles  extérieurs  ont  été  coupées 
tranfverfalement  ;  mais  li  celles  du  mufcle  de 
defPjUj  ont  été  coupées  fuivant  leur  longueur, 
celles-ci  fe  rapprochent  St.  la  fonde  ne  peut 
paiîer  plus  loin. 

11  arrive  fouvent  que  la  pointe  de  Tépée  eft 
détournée,  dans  fon  trajet  par  les  côtes,  par  les 
cartilages  ou  par  le  llernum ,  8c  qu'elle  entre 
dans  la  poitrine  ,  où  elle  n'auroit  point  péné- 
tré li  elle  n^avoit  point  rencontré  ces  corps  qui 
ont  changé  fa  direâion  :  il  peut  auffi  arriver 
que  ces  corps  durs  retiennent  la  pointe  &  em- 
pêchent la  pénétration,  ou  détournent  avanta- 
geufement  cette  pointe  vers  l'extérieur,  de  forte 
qu'une  plaie  auroit  été  pénétrante  fi  cqs  corps 
n'en  avoient  changé  la  direction.  Dans  tous  ces 
cas ,  il  eft  difficile  de  reconnoître  par  la  fonde 
la  pénétration;  8c  je  ne  confeille  pas  que  Ton 
s'obftine  à  vouloir  s'en  afTurer  ,  fur-tout  aux 
plaies  qui  font  dans  le  haut  de  la  poitrine  ; 
car,  fi  elles  font  fimpîement  pénétrantes,  c'eft- 
à-dire ,  qu'il  n'y  ait  point  d'épanchement,  pour- 
quoi les  fonder  f  Elles  ne  demandent  que  la 
réunion,  8c  la  fonde  feroit  nuifible  :  fi  ces  plaies 

étoient 
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etoient  pénétrantes,  y  eût-il  épanchement,  ce 
îi'eft  pas  la  fonde  qui  le  feioit  connoître ,  ce 
font  les  fyjiiptômes;  8c,  s'il  exiftoit  réellement, 
la  plaie  ieroii  trop  haute,  pour  qu'en  la  dila- 
tant ,  elle  puilTe  lervir  d'égoût  à  la  madère 
épanchée.  Nous  allons  donner  d^autres  exem- 
ples qui  prouveiU  que  l'emphysème  &  le  cra- 
chement de  fang  ne  font  pas  toujours  des 
fignes  certains  que  la  plaie  pénètre  dans  la 
poitrine. 

En  1697,  quelques  régîmens  d'Infanterie 
étoient  occupés  à  des  travaux,  8c,  quoique  en 
tems  de  paix ,  il  arrivoit  tuus  les  jours  dans, 
l'hôpital  des  bleiïes  de  coup  d'épée  :  le  Chi- 
rurgien-major crut  devoir  en  avertir  celui  qui 
commandoit  ces  troupes^  lequel,  pour  remé- 
dier au  défordre  que  caufoient  ces  combats 
particuliers  ,  fit  ôter  aux  foMats  leurs  épées  8c 
leurs  bayonneites;  mais  les  hommes,  ingénieux 
à  chercher  les  moyens  de  fe  détruire  ^  fubfli- 
tuerent  aux  épées  des  bâtons  pointus  avec  lef- 
quels  ils  ailoient  à  l'écart  vuider  leurs  querellesi 
L'ordre  du  Commandant  fit  qu'il  ne  venoit  plus 
tin  fi  grand  nombre  de  bleffés;  mais  il  y  en  eut 
de  cette  dernière  efpece.  Un  entr'autres,  eut  à 
trois  doigts  de  l'aiiTelle  une  plaie  qu'il  cacha 
pendant  quelques  jours ,  pour  éviter  la  peine 
que  le  Commandant  avoit  iiiipofée  à  tous  ceux 
qui  contreviendroient  à  fon  ordonnance  :  on 
fut  quelque  tems  fans  favoir  quelle  étoit  la 
caufe  de  cette  bleiïure;  on  voyoit  une  plaie  trop 
large  pour  avoir  été  faite  par  une  épée;  ella 
étoit  prefque  ronde  5c  comme  déchirée  dans  fa 
circonférence,  noire  j  bouxfoufiïée  8c  de  mau- 
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vaife  odeur ,  paroifTant  plutôt  être  une  pfaîd 
d'arquebufe  :  lorfqu'on  interrogeoit  le  blefTé 
pour  découvrir  la  caufe  de  cette  plaie ,  il  fai- 
foit  toujours  de  faux  expofés  ;  mais  ,  comme 
on  le  preparoit  à  f^ire  les  incifions  nécelT^tires, 
il  déclara  entin  qu'il  avoit  été  blelfé  par  un 
bâton  pointu  comme  une  épée  3  qu'un  de  Tes 
camarades  lui  avoit  enfoncé  par  mégarde  :  il 
n'évita  pas  pour  cela  l'opération.  Com,me  tout 
ce  côté  de  la  poitrine  éloiî  tendu  &  doulou- 
reux, on  incifa  haut  8c  bas  longitudinalement; 
&  comme  il  y  avoit  emphyfême,  grande  diffi- 
culté de  refpirer  &  crachement  de  fang,  on 
foupçonna  que  la  pointe  du  bâton  auroit  bien 
pu  pénétrer  dans  la  poitrine  ;  mais ,  ayant  fait 
toutes  les  recherches  néceiïaires ,  taiit  avec  le 
doigt  qu'avec  la  fonde,  on  ne  découvrit  rierî 
qui  pût  confirmer  ni  détruire  ce  foupçon.  On 
trouva  une  route  fous  l'ai iTellô  qu'on  jugea 
avoir  été  faite  par  le  bâton ,  parce  que  le  doigt 
y  entroit  avec  facilité  ;  il  y  a  lieu  de  croire 
que  ce  bâton  feroit  entré  dans  la  poitrine  ,  fi 
îa  rencontre  Se  la  réfillance  des  côtes  n'en 
avoient  pas  changé  la  direction  :  le  lendemain 
de  l'opération  le  malade  fut  foulage  5  il  n'eoî 
ni  toux ,  ni  difficulté  de  refpirer ,  ni  crache- 
ment de  Tang  ;  &,  la  fiippuration  s'étant  bien 
établie,  jl  fut  parfaitement  guéri  dans  refpace 
d'un  mois. 

On  voit ,  par  cette  obfervation ,  que  l'eiTi- 
phyfême  &:  le  crachement  de  fang  ne  font  pas 
des  figues  certains  qu'une  plaie  eft  pénétrante. 
J'ai  reconnu  deux  fortes  d'emphyfêmes  dans  les 
plaies  de  poitrine  j  ils  font  produits  pai  l'air 


êxiéneiir  retenu  dans  les  cellules  du  tiflu  cellu- 
laire. Dans  l'inlîaiu  d'un  coup  d'épée  pénétrant 
dans  la  poitrine  ,  Téléviition  fubite  des  côtes 
dans  une  forte  infiDiration,  oblige  l'air  d'entrer 
dans  la  plaie  &  dans  la  poitrine  ;  l'explratioil 
^ui  fuit  chafTe  cet  air  au-dehors  ,  &  il  foufSé 
tine  bougie  qu'on  lui  préfeiite,  s'il  lie  rencon- 
tre rien  dans  le  trajet  de  la  plaie  qui  foit  ca- 
pable dé  s'oppofer  à  fa  fortié;  mais  il  etl  rare 
que  là  direâion  de  là  plaie  fe  conférve  la  même^ 
par  les  raifons  que  nous  avons  rapportées  ci- 
defiiiSè  en  parlant  dès  caufes  qui  changent  cette 
diredion.  Or ,  en  fiippofani  que  quelque  obÇ^ 
tacle  s'oppofe  à  la  fortie  dé  Tair ,  il  ne  fortirâ 
pas  avec  la  même  facilité  qu'il  étoit  entré;  il 
fen  fortira  moins  à  jDroportion  de  la  grandeur 
de  cet  obftacle  ;  il  s'en  gliiïerâ  dans  le  tiflii 
fcellulaire  Se  formera  un  emphyfême  plus  oii 
moins  confidérable.  Mais  fuppofons  que  la  plaie 
he  pénètre  point  dans  la  poitrine,  il  peut  éga- 
lement arriver  emphyfême  5  car  Une  forte  inf- 
piration ,  c'eft  -  à  -  dire  ,  l'élévation  fubite  des 
fcôtes  peut  également  attirer  l'air  darts  la  plaie ^ 
6<  cet  air  né  trouvant  pbint  d'ouverture  à  la 
poitrine  pour  y  entrer,  fera  forcé  de  s'infinuec 
dans  le  tifïïi  cellulaire,  &  il  y  fera  retenu  de  là 
inême  manière  qu'il  l'elî  dans  le  tilTu  cellulaire 
des  animaux  qu'on  à  fouflBés  poiir  avoir  la  faci- 
lité, de  les  écorcher. 

Cette  dernière  efpéce  d'emphyfême  furvient 
J)articulierement  aux  plaies  qui  ont  un  long 
trajet.  Se  fur- tout  quand  la  pointe  dé  l'épée  fei 
termine  dans  un  endroit  où  le  tiffu  cellulaire  eft 
tonfidérable  :  les  coups  d'épée  qui  percent  lé 
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grand  dorfal ,  !e  mlifcle  pectoral,  font  preCqnê 
toujours  accompagnés  d^emphyfême,  parce  qui 
ces  inùfcles  ont  delîus  &  dêllous  un  tiiTii  cellu- 
laire fort  étendu,  &  cet  emphyfême  eft  encore 
plus  confidérable  lorfque  l'épée  Te  termine  vers 
le  creux  de  l'aiffelle ,  où  aboutirent  tous  les 
tiffus  cellulaires  qui  rempliffent  les  interilices 
jies  mufcles  de  tout  le  voifînage  ;  j'y  ai  vu 
quelquefois  des  emphyfêmes  d'une  étendue  il 
confidérable  que  les  malades  ne  pouvoient  lei- 
pirer. 

Quand  on  néglige  d'ouvrir  les  plaies  aux- 
quelles il  furvient  de  pareils  emphyfêmes,  la 
difficulté  de  refpirer  augmente  au  point  que  la 
circulation  languit  dans  les  poumons,  quelques 
vaiffeaux  pulmonaires  fe  gonHent,  fe  crèvent. 
Se  les  malades  crachent  du  fang.  J'ai  été  appelé 
pour  affiner  à  une  opération  de  l'empicmè 
qu'on  devoit  faire  à  un  malade  qui  étoit  pré- 
cifément  dans  l'état  que  je  viens  de  dire  :  un 
emphyfême  monfirueux  occupoit  le  deffiis  &  le 
defTous  du  grand  pedoral,  une  grande  portion 
du  grand  dorfàl  ^  le  creux  de  l'aiffielie  :  le 
malade  refpiroit  difficilement  &  avec  douleur; 
il  n'y  avoit  pas  encore  vingt  quatre  heures 
qu'il  étoit  bieffé,  &  n'avoit  été  panfé  en  pre- ^ 
îuier  appareil  qu'avec  une  comprelTe  trempée 
dans  î'eau-devie,  retenue  par  un  fimple  ban- 
dage. L'épée  avoit  percé  obliquement  la  peau , 
îa  grîiifife  &  le  mufcle  grand  dorfal  environ 
trois  doigts  au  deffous  du  pli  de  l'aifTelIe  ,  Se 
la  coupure  oblique  qu'elle  avoit  faite  à  la  peau, 
me  faifant  croire  qu'elle  s'étoit  auffi  portée 
©bliqueiiienÉ  vers  le  mufcle  pedoral,  je  jugeai. 
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malgré  la  difficulté  de  refjiirer  &  le  crachement 
de  iang,  que  cette  plaie  n'étoit  point  péné- 
trante. Ayant  fait  part  de  ces  remarques,  on 
convient  de  faire  une  iucifion  fur  une  fonde 
creufe  que  Ton  introduiroit  dajis  la  plaie  ,  ent 
fuivant  la  diredion  de  la  coupe  oblique  qu'a- 
voir faite  répée.  Cela  fut  exécuté;  &  par  cette 
încifion  ,  portée  jufques  vers  le  creux  de  l'aif- 
felle  ,  on  introduifit  le  doigt  dans  le  tifTa  cel- 
lulaire qui  ert  fous  le  mufcle  pedoral  &  fous 
î'aiiîelle.  Pour  donner  îiTue  à  l'air  qu'il  rénfer- 
moit ,  on  en  déchira  ce  qu'on  put ,  mais  fans 
effort  ;  on  panfa  la  plaie  mollement  avec  le 
digeflif  fimple  ;  î'emphyfême  fe  diifipa,  la  fup- 
puratîon  s'établit,  &  cette  plaie  devenue  fimple 
fut  guérie  en  peu  de  jours. 

On  remarquera  dans  ce  récit  deux  chofes 
qui^  me  paroififent  efîentielles  ;  la  première  eft 
que  la  coupe  obHque  de  la  peau  nous  montre 
le  chemin  qu'a  pris  Tépée  ;  ce  fut  elle  princi- 
palement qui  me  fit  juger  que  l'épée  ne  péné- 
troit  point  dans  la  poitrine  ,  ellimant  que  , 
.  pouffée  avec  plus  de  force  &  ne  changeant  point 
fa  diredion,  elle  auroit  percé  le  pedoraî  dans 
la  partie  de  ce  mufcîe  qui  forme  le  bord  anté- 
rieur de  l'aiffelle  :  je  n'en  aurois  pas  jugé  de- 
même  fi  la  coupe  de  la  peau  eût  été  perpen-- 
diculaire  ,  comme  on  verra  ci-après. 

La  deuxième  ren-iarque  à  faire  efl:  que  j, 
comme  l'épée  n'àvoit  coupé  aucun  vaiff'eau  con- 
fidérable  ,  cette  plaie  n'avoit  prefque  point 
rendu  de  fang.  On  n'en  trouva  q.ue  fort  peu 
dans  quelques  cellules  grailTeufes;  &  j'ai  obfer- 
yé  que  I'emphyfême  eit  toujours  plus  confidé" 

L  iij 
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^able  dans  les  plaies  qui  ne  faignent  point,  que 
dans  celles  où  il  y  a  hémorragie  i  ce  qui  vient, 
fans  doute ,  de  ce  que  le  fang  qui  fort  empêr 
çhe  Pair  d'entrer,  foii  dans  le  trajet  de  la  plaie, 
foit  dans  les  cellules. 

De  l'obrervation  précédente  il  s'enfuit  en- 
core que  lorfque  l'épée  a  été  portée  perpendir 
(piilairement:  à  la  poitrine,  la  peau  ne  doit  point 
çtj*e  coupée  obliquement  ;  & ,  que  dans  une 
perfonne  maigre,  elle  a  très-peu  de  chemin  à 
faire  pour  entrer  dans  la  poitrine,  fur-tout  lorf- 
gue  la  blefTure  eH  à  la  partie  moyenne  &  laté- 
rale vers  la  cinquième  ou  fixieme  côte. 

Je  fus  appelé   pcHir  pan  fer  un  officier  qui 
yenoit  d'être  blefTé  |   j'y  trouvai  un  confrère 
qui  venoit  de  le  panfer.  Il  voulut  me  faire  voir 
la,  plaie;  je  le  refufai  î  mais  lui  &  le  malade 
me  prièrent  de  me  trouver  le  lendemain  à  1^ 
levée  de  l'appareil.  Nous   fortimes  enfembJe , 
1^,  dans  l'expQfé  qu'il  me  fit  de  la  bleflure ,  il 
rn'airuraj  quç  la  plaie  n'étoit  point  pénétrante  g- 
gu'il  l'avoît  panfée  avec  une  compreffe  trem- 
pée dans  l'eau  vulnéraire.  Nous   nous  féparâ-  ' 
mes,  &  deux  heures  après  on  vint  me  prier  de 
ne  me  pas  donner  la  peine  de  me  trouver  au 
rendez  vous  :  j'appris  du  n"ie(Fager  que  le  ma- 
lade s'étoit  fait  panfer  dwjècret.  Quelques  jours 
après»  op,  mç  dit  qu'il  n'a  voit  gardé  que  deux 
joups   la   cha,irsbre  ;  ce  qui  ne  m'éionna  pas  , 
pulfaue,  félon  le  récit  de  mon  confrère,  cette 
plaie  ne  pénétroit  point.  Cependant ,  quelques, 
jours  après  ,  il  furvint  des  accidens   qui  prou- 
vèrent que  cette  giïérifon  n'étoit  qu'apparente  : 
Iç  malade  ne  refpiroit  p^.s  librement  5  il  étoii 
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efTouSîé  pour  peu  qu'il  marchât  ;  il  cloit  fans 
force  &  fans  appétit  :  on  ne  pouvoit  en  accu- 
fer  la  diète  ,  p'jifqu'il  ne  l'avoiî  point  obfer- 
vée  ;  ni  la  perte  de  fang ,  puifque  fa  plaie  n'eii 
avoit  prefque  point  ren-du,  &  qu'il  n'avoit  été 
faigné  qu'une  feule  fois;  enfin,  le  dixième  ou 
le  onzième  jour  de  fa  prétendue  guérifon,  8c 
qui  étoit  le  quinzième  de  fa  blelfure ,  il  lui 
prit  un  friiïbn  qui  fut  fuivi  d'une  fièvre  vio- 
lente; il  fit  venir  un  Médecin  qui  lui  ordonna 
la  faignée  :  ce  même  jour  tout  le  voiiinage  de 
la  plaie  s'enfla ,  devint  rouge  &  douloureux  : 
ne  doutant  point  que  ce  ne  fût  des  fuites  de 
fa  bleffure,  il  me  fit  prier  de  paîTer  chez  lui; 
je  lui  fis  mettre  le  cataplarme  de  mica  panis  ^ 
&  lui  confeillai  d'avertir  fon  Chirurgien  ordi- 
naire. Nous  nous  trouvâmes  eiifemble  trois  ou 
quatre  heures  après  :  en  fortant,  je  dis  à  fcs 
parens  de  préparer  du  lii")ge  à  fon  înfu  ,  parce 
qu'infailliblement  nous  ouvririons  fa  plaie;  mais 
quelques  inllans  après  ei!c  fc  rouviit  d'elle- 
même.  Nous  trouvâmes  le  malade  inondé  d'un 
fang  pourri  :  nous  reconnûmes  alors  que  la 
plaie  étoit  pénétrante  ;  y  ayant  introduit  le 
doigt ,  puis  un  biflouri  à  bouton  pour  la  dila- 
ter davantage  ,  tant  par  dedans  que  par  de- 
hors ,  il  en  fortil  encore  beaucoup  de  fang 
grumeleux  &  pourri;  le  malade  fut  foulage  &; 
parfaitement  guéri  dans  î'efpace  d'un  moisi» 
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CHAPITRE    IV. 

Des  Tumçurs. ,  où  il  y  a  colleâ'ion  dç  matière"^ 


£  pus  d'un  abcès,  la  férofité,  la  lymphe, 
la  bile,  l'urine,  le  fang  même  renfermés  dans, 
quelque  cavité  ou  dans  un  kifte,  étant  hors  deç 
voies  de  la  circulation  ,  peuvent  rarement  fe 
réroudre  &  nous  obligent  à  f^ire  différentes 
opérations. 

Tout  apoflême  qui  fe  termine  par  fuppura- 
îion  fe  nomme  abcès ,  &■  le  pus  qu'il  renferme 
doit  être  évacué  ;  c'efl  ce  que  font  la  nature 
Qu  l'art  enfemble  ou  féparément, 

Les  apollêmes  qui  fe  forment  dans  le  corps 
des  glandes  viennent  lentement  à  fuppuratioua 
&  la  matière  eft  ordinairement  puante,  férenfej 
inégale  ,  grumeleufe  ,  &  fouvent  de  couleuc 
brune 3  mais,  fî  le  corps  grailTeux  qui  entoure 
la  glande  s'enflan^me  &  fuppure,  la  formation 
du  pus  eft  plus  prompte  &  la  matière  ell  loua- 
ble :  quelquefois  cet  abcès  phîegmoneux  a  lieu 
fans  que  la  glande  fuppure,  celle  ci  fe  gonfla 
feulement,  s'endurcit,  ou  fe  réfout,  ou  tombe 
en  pourriture.  Enfin,  la  glande  &  le  tiiïii  cellu- 
laire qui  l'entoure,  peuvent  fuppurer  enfemble; 
fSç  alors  il  eft  avantageux  d'avoir  obfervé  pai* 
lequel  des  deux  le  défordre  n  commencé.  J'ai 
fait  des  obfervations  particulièrement  fur  les 
parotides,  fur  le^  bubons  malins  &  véroliques^ 
fuç  if  s  lumeuri  fçhirreufes ,  carçinomate^fes  ç, 
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Hir  tontes  celles  qui  portent  le  caradere  de 
fcrophule ,  enfin  fur  les  athérômes,  fléatômes 
ôc  mélicéris  :  de  ces  différentes  tumeurs,  il  y 
en  a  qu'on  doit  ouvrir  dès  qu'on  apperçoic 
1(1  fîuduation ,  &  même  avant  ;  mais  il  y  en  a 
d'autres,  &  c'eft  le  plus  grand  nombre,  qu'on 
ne  doit  ouvrir  que  lorfque  la  maturité  eft  par- 
faite, Si  que  les  duretés  du  voifinage  font  en- 
tierement  fondues  ;  il  y  en  a  même  dont  on  doit 
différer  l'ouverture  jufqu'à  ce  que  les  tégument 
menacent  de  pourriture  &  que  la  matière  ie 
faffe  jour  d'elle-même, 

§.    L 

Des   Tumeurs  appelées  Parotides, 

Ces  tumeurs  peuvent  être  malignes ,  pefli- 
îentielles ,  véroliques  ,  fçorbutiques  ,  écrouel-' 
leufes  ou  carcinomateufes;  elles  peuvent  n'at= 
taquer  que  la  glande  conglomérée  qui  filtre 
la  falive,  ou  afleder  en  même  tems  les  glandes 
conglobées  qui  font  dans  le  voifinage.  Dans 
ces  differens  cas  la  tumeur  ne  fe  termine  pas 
de  la  même  manière.  On  fait  combien  il  eft 
difficile  de  faire  fuppurer  une  parotide  maligne 
ou  peflilentielle  ,  K  combien  il  ell  dangereux: 
qu'elle  fe  termine  par  réfolution  ou  par  délitef- 
cence;  c'efl-là  le  cas  où  il  ne  faut  pas  attendre 
que  la  tumeur  foit  en  pleine  rnaturité  ;  on 
l'ouvre  au  moindre  degré  de  fluduation  ,  & 
même  fi  dure  qu'elle  puilfe  être,  fi  on  s'apper- 
çoit  par  l'augmentation  des  accidens ,  qu'elle 
§it  quelque  difpofition  à  rentrer  &  difparoître; 
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au  contraire  ,  il  eft  avantageux  de  différer ,  îi 
on  voit  que  la  tumeur  prenne  la  voie  d'une 
vraie  fuppuration. 

On  doit  ouvrir  ces  fortes  de  tumeurs,  tantôt 
avec  les  caulliques,  8<  tantôt  avec  rinllrument 
tranchant  :  fi  on  craint  que  la  tumeur  s'éva- 
nouiiïe,  on  applique  une  trainée  de  pierres  à 
cautère;  la  douleur  qu'elle  caufe  augmente  la 
fluxion  Se  relient ,  pour  ainfi  dire ,  l'humeur 
maligne  ou  peiliientielle  qui  étoit  difpofée  à 
rentrer  :  quand  les  pierres  ont  fait  leur  effet, 
on  fe  fert  de  l'inUrument  tranchant  pour  inci- 
fer  le  long  de  l'efcarre;  on  l'enfonce  profon- 
dément jufqu'au  centre  de  la  tumeur;  il  fort 
par  cette  incifion  non  -  feulement  ce  qui  efî 
difpofé  à  fuppurer  ,  mais  encore  ce  qui  fait 
l'engorgement  du  voifinage.  On  fe  fert  au  con- 
traire de  l'infoument  tranchant  feul ,  îorfqtie 
Ja  tumeur  ell  bénigne,  Se  que  s'étant  prêtée  à 
l'adion  des  topiques ,  elle  eft  parvenue  à  unQ 
fuppuration  abondante;  c'eR  dans  ce  cas  où  oti 
doit  attendre  que  toutes  les  duretés  du  voifi- 
nage foient  entièrement  fondues. 

Lorfque  rapoilême  attaque  la  glande  fali-. 
vaire  rr.ême  ^  il  ed  effentiel  de  faire  une  très- 
grande  ouverture  &  d'y  comprendre  les  tégii- 
mens  8c  la  membrane  qui  couvre  immédiate-' 
ment  la  glande.  Cette  membrane  efl  aponévro- 
tique  8c  remplie  des  nerfs  que  forme  l'expanfioii 
de  la  portion  dure;  fi  on  ne  coupoit  pas  cette 
membrane ,  on  perdroit  le  fruit  de  cette  inci- 
fion î  car  la  matière  fanieufe  qui  efî  deffoug 
Se  qui  efi:  le  produit  de  la  fuppuration  de  la 
glandç,  nç  s'évacueïoit  pas  ;  or,  çQmme  c'eH 
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flîe  qui  caufe  tous  les  accidens,  le  malade  ne 
fe  irouveroit  point  foulage  après  l'opération. 
M.***  traiîoit  une  dame  à  qui  il  parut  une 

Î)arotide  le  cinquième  joui  d'une   fièvre   ma- 
igne  :  le  neuvième  la  tumeur  étant  augmentée, 

il  fe  déterniina  fageraent  d'^n  faire  l'ouverture  ; 
la  fièvre  diminua 5  la  tête  qui,  jufqu'au  jour  du 

dépôt,  avoit  été  confidérablement  embçirrafleea 
devint  plus  libre  :  l'opération  foulagea  la  ma- 
lade; mais  3  dès  le  dixième  au  foir  jufqu'au 
douzième  au  matin,  !a  fièvre  reparut  plus  vive 
qu'auparavant,  accompagnée  d'àiîou'/ilTement, 
de  rêveries,  de  grincement  de  dents  Se  de  mou- 
yemens  convulfifs  dans  les  bras  :  j'y  fus  rnandé; 
je  trouvai  la  plaie  feche;  j'y  ponai  mon  doigt, 
êc  ayant  reconnu  que  la  membrane  qui  couvre 
la  glande  n'avoit  point  été  coupée  ,  je  la  fis; 
ouvrir  en  obfervant  de  ménager  la  glande,  ce 
qui ,  dans  le  cas  dont  il  s'agit ,  çtoit  facile , 
parce  que  cette  membrane  étoit  foulevée  par 
une  quantité  confidérable  de  fanie  qui  étoit 
entr'elîe  ôc  la  glande.  Je  portai  le  doigt  dans 
l'ouverture,  &  l'enfonçant  deriiere  l'angle  de 
la  mâchoire,  je  trouvai  un  vuide  confidérable, 
duquel  il  fortit  trois  cuillerées  de  pus.  Cette 
opération  foulagea  la  malade,  &  en  quatre  jours 
(plie  fut  en  voie  de  guérifon. 

La  nature  peut  faire  de  femblables  guérifons. 
On  porta  dans  l'hôpital  de  Lille*  en  Flandres 
un  foldat  de  Royal-Italien ,  qui ,  depuis  dix- 
Jiuit  ou  vingt  jours  étoit  malade  dans  les  ca- 
fernes  :  il  étoit  fans  connoifTance  depuis  quinze 
jours  qu'une  tumeur  parotide  s'étoit  montrée; 
qn  y  ayoit  ^pliqué  un  çataplafme  maturaiif. 
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,  Cette  tunleur  étoit  afTez  dure,  mais  peu  élevée* 
Le  lendemain  matin,  je  le  fis  voir  à  M.  Corlis, 
ChiiTiigien- major  dudii  hôpitaU  il  fui  d'avis 
d'ouvrir  la  tumeur  qui  étoit  augmentée  du  dou- 
ble du  foir  au  matin  :  j'en  fis  louverture  avec 
le  biftouri;  en  y  portai^it  le  doigt,  je  trouvai  lai 
glande  dénuée  de  fa  membrane  ,  &  ne  décou- 
vris aucun  autre  foyer;  il  n'en  fortit  que  de  h 
fanie  ,  mais  en  abondance.  Des  le  jour  même 
îe  malade  reprit  connoilTance,  Se  fuccenivemenr 
la  fièvre  ôc  tous  les  accidens  cefferent;  la  fup- 
puration  s'établit  :  il  fe  fépara  beaucoup  d'ef- 
carres  gangreneufes,  &  la  plaie  bien  mondifiée 
fut  guérie  en  moins  de  vingt  cinq  jours. 

Il  ne  fuffit  pas  d'être  témoin  des  événemens  , 
il  faut  réfléchir  fur  les  circonflances  qui  les 
accompagnent.  Toucher  une  tumeur  très  dure, 
d'une  groiïeur  médiocre,  huit  ou  dix  heures 
après  la  trouver  augmentée  de  moitié  ,  &  y 
appercevoir  une  fluctuation  des  plus  fenfibles  , 
fut  pour  moi  un  phénomène  qui  m'engagea  à 
réfléchir  fur  la  caufe  d'un  pareil  changeinent. 
Je  jugeai  que  la  dureté  &  le  peu  de  faillie  que 
failoit  la  tumeur  venoit  de  ce  que  la  fanie  étoit 
placée  entre  la  membrane  Se  le  corps  glandu- 
leux ;  que  cette  membrane  qui ,  comme  on 
fait,  efl  fort  épaifTe,  retenoit  la  matière  em- 
prifonnée  ôc  preiïée  contre  la  glande,  ce  qui 
empêchoir  que  la  tumeur  fît  failli^^  au-dehors, 
&  qu'on  apperçût  îa  fluduation  :  il  efl  aifé  dç 
concevoir  que  cette  membranp  ne  pouvoit  ré- 
fifler  aux  efforts  que  faifoit  îa  matière  pour  fe 
manifeiler  à  l'extérieur,  fans  que  les  fibres  apo- 
pévrotiques  Si  les  nerfs  dont  elle  efl  parfemée  ^ 
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lie  fuffent  extrêmement  tendus  ;  cette  tenfioiî 
étoit  la  caufe  des  vives  douleurs,  du  délire 5 
des  mouvemens  convulfifs,  &  des  grince  mens 
de  dents  dont  Ce  malade  étoit  agite,  &  dont  il 
fut  délivre  lorlque  la  membrane,  ne  pouvant 
plus  reiifler  ,  fut  percée  par  la  matière  qui  fe 
iogea  {ous  les  téguméns,  les  fouleva ,  tic  pa- 
roitre  la  tumeur  pUis  élevée;  &  comnie  alors 
cette  matière  n'etoit  plus  contenue  dans  un 
lieu  fi  étroit ,  la  dureté  ceïTa  ôc  la  fluduation 
parut* 

Cette  explication  me  parut  fondée.  Je  n'a- 
vois  pas  alors  aifez  de  pratique  pour  en  faire 
Tapplication.  On  verra  par  la  fuite ,  combien 
cette  idée  ma  fervi  pour  éviter  l'erreur  dans 
laquelle  on  peut  tomber  en  ouvrant  j  fans  faire 
réflexion,  non-feulement  les  parotides,  mais 
quantité  d'autres  abcès.  J'ai  placé  cette  obfer- 
vation  au  nombre  de  celles  où  la  nature  peut 
opérer  la  guérifon  ,  parce  qu'elieâivement  , 
c'eit  la  ntatiere  qui,  en  perçant  l'enveloppe  de 
la  glaîide,  a  fiit  le  principal  ouvrage,  je  dirai 
même  le  plus  elTentiel.  Il  eft  vrai  que  l'ouver- 
ture des  tégimens  étoit  bien  nécefTaire;  mais, 
file  malade  eut  été  fans  fecours,  peut-être  que 
ia  nature  eût  tait  aux  tégumens  ce  qu'elle  avoit 
fait  à  l'enveloppe  de  la  glande ,  &  que  le  foî- 
dat ,  plus  long  tems  malade,  n'en  feroit  pas 
moins  guéri.  En  voici  un  exemple  :  En  allant 
en  Efpagne  ,  je  vis  dans  les  landes  de  Bordeaux- 
un  palfienier,  lequel,  félon  le  récit  qui  me  fut 
fait ,  avoit  eu  une  tîevre  maligne;  cette  fièvre 
avoit  été  très  négligée  ,  car  le  malade  n'avoit 
lété  ni  faigné  ni  purgé.  Au  dixième  de  fa  ma- 


1^4  î)  E  s     T  U  M  è  tt  fe  li 

ladie  il  lui  avoit  paru  une  parotide  fur  laquelle 
on  n'avoit  appliqué  depuis  vingt  jours  que  du 
tniel  mêlé  avec  Une  térébenthine  groffiere  qu'oii 
nomme  gaiidrçn  Ôc  qu'on  tire  d'une  efpece  dé 
fapin  fort  commun  dans  ce  pays  :  huit  jouis 
après  cette  application ,  la  tumeur  s'étoit  termi- 
née par  une  fuppu ration  gangreneufe  :  les  lam- 
beaux féparés  UfToient  une  ouverture  par  où 
s'étoit  écoulée  la  fanicj  &  par  laquelle  couloit 
alors  une  fuppuration  louable.  Le  malade  étoit 
au  trentième  jour  de  fa  maladie  ;  il  n'avoit 
plus  de  fievrei  Je  confeillai  dé  continuer  l'u- 
fage  du  même  médicament  :  trois  mois  après, 
revenant  en  F^rance^  je  vis  ce  palfrenier  gros 
Se  gras  ,  guéri  depuis  long-tems  ,  Se  que  je 
n'aurois  pas  reconnu  pour  être  celui  que  j'avois 
vu  ,  fans  la  cicatrice  :  elle  étoit  bien  folide  j 
bien  unie,  un  peli  enfoncée,  &  adhérente  aii 
çnufcle  malTeter. 

La  fuppuration  ne  fe  borne  pas  toujours  ^ 
comme  nous  l'avons  dit ,  à  la  glande  même  qui 
fépare  la  falive;  nous  avons  obfervé  que  le  tilfu 
graiffeux  &  les  glandes  conglobées  du  voifinagé 
fuppurent  quelquefois  conjointement  otl  fépa-^ 
rément;  alors  la  matière  peut  avoir  fon  liegd 
au-delTous  de  la  parotide,  fous  Fangle  de  la 
mâchoire  inférieure  ;  le  fdyer  petit  auiïi  êtrd 
placé  dans  le  voifinage  du  canal  cartilagineux 
de  l'oreille  externe  ^  aux  environs  àés  amyg- 
dales ,  8c  fous  le  mufcle  malTeter  Ou  dans  i  in* 
îervalle  de  i^es  deux  plans;  de  manière  que  ce 
mufcle  eft ,  pour  ainft  dire  ^  difféqilé  par  la 
matière  purulente.  Or,  dans  tous  ces  cas,  îï 
fuffit  d'incifer  là  membrane  qui  couvre  la  glande 
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ëi.  de  la  bien  débrider ,  parce  qu'en  introdui- 
fant  le  doigt  dans  l'ouverture ,  on  pénétre  fa- 
cilement dans  le  foyer  du  pus  ,  en  quelque 
îieu  qu'il  puifTe  être;  d'où  il  réfulte  que,  dans 
aucun  cas ,  l'incifion  ne  doit  jamais  anticiper 
dai^s  îe  corps  de  la  glande,  parce  que,  non- 
feulement  elle  feroit  inutile,  mais  encore,  parce 
qu'en  entamant  la  glande  on  Tifqueî-oit  de  cou- 
per le  canal  falivaire,  ce  qui  s'oppofcroit  à  la 
réunion  &  rendroit  la  plaie  fiftuleuie  par  l'écou- 
lement continuel  de  la  faîive.  Je  me  rappelle 
à  ce  fujet  que  dans  une  confultation ,  où  il 
s'agilToit  de  décider  la  marJere  de  faire  l'ou- 
verture d'une  parotide,  il  fut  propofé  de  pafiet 
un  flilet  par  la  bouche  dans  rorilice  du  canal 
falivaire  ,  taijt  pour  conduire  l'opérateur ,  en 
lui  montrant  la  direciion  du  canal  pour  l'évi- 
ter, que  pour  le  déboucher  &  procurer  l'éva- 
cuation de  la  falîve ,  laquelle,  retenue  dans  îa 
glande ,  caufe  la  douleur  8c  la  tenfion.  Rien 
ne  parut  mieux  imaginé  à  quelques  confultans 
qui  louèrent  infiniment  le  génie  de  celui  qui 
propofoit  cette  nouvelle  manœuvre;  je  dis  que 
je  ne  la  défapprouverois  pas  s'il  éîoit  poffible 
de  l'exécuter  ;  mais  ,  comme  on  eft  toujours 
porté  à  protéger  Çç.s  idées,  Pauteur  de  la  pro- 
pofition  loutint  qu'elle  étoit  poOlble,  &  s'of- 
frit même  de  l'exécuter,  à  quoi  je  confentis  ; 
mais  il  ne  réuiïit  y>as  ,  parce  que  h  première 
chofe  qui  efl;  nécelTaire ,  £'eO:  d'oin^ir  îa  bou- 
che du  malade  ,  &  qq*un  clQs  fymptômes  de 
cette  maladie  eft  de  l'avoir  fermée  fans  pou- 
voir l'ouvrir.  Ceci  fait  bien  voir  la  différence 
qu'il  y  a  entre   la  pratique  &  Ja  fpéculation* 
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Nos  confultans  furent  confus  d'avoir  applanrîîî 
ils  dirent  5  ponr  fe  confoler,  que -fi  la  fonde 
îie  poiivoit  fervîlsdans  le  cas  dont  il  s'agiiToit^ 
elle  le  pourroit  du  moins  dans  ceux  où  la 
inâ,choîre  peut  s'ouvrir  ;  mais  quels  font  ces 
cas  f  Se  quels  fecours  pourroii-on  retirer  d'uii 
pareil  procédé  ? 

En  iiicifani  la  meilibrâné  qiii  enveloppe  là 
glande  parotide,  on  coupe  inévitableinent  des 
branches  de  la  portion  dure  du  nerf  de  la  fep- 
tieme  paire.  C'elt  peut-être  en  conféquence  de 
la  fedion  de  ces  branches  que  j'ai  quelquefois 
Vu,  après  la  guérifon,  les  malades  avoir  l'œil 
éraillé  &  la  commiffure  des  l.evres  tirée  de 
côté  :  je  dis,  peut-être ,  parce  que  cette  rétrac- 
tion fe  trouve  du  côté  malade ,  Se  que  la  fec- 
tion  des  nerfs  doit  plutôt  caiïfer  la  paralyfie 
que  la  convuliîon  :  ce  qui  pourroit  faire  croire 
encore  que  cette  difformité  n'efl:  pas  caufée  pat 
la  fedion  des  nerfs ,  c'ell:  que  j'ai  envoyé  quel- 
ques-uns de  ces  malades  à  Bourbon  &  à  Bareg® 
qui  lont  revenus  guens;  cl  ou  1  on  pourroit  pre- 
fumer  que  l'accident .,,. do nf' il  s'agit',  dépend 
plutôt  de  la  maladie  que  de  l'opération. 

§.     lï. 

De  r ouverture  de  quelque^  Tumeurs  des  environs 
ds  la  bouche  &  du  gojîer. 

Il  fe  forme  des  abcès  aux  environs  de  là 
face  qui  s'élèvent  en  dehors ,  qu'on  laifTe  per- 
cer d'eux-mêmes ,  en  follicitant  cependant  leur 
ouverture  par  les  cataplaliTies  &  les  emplâtres , 
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]pi5ur  ne  point  caufer  de  difformité  au  vifage 
en  les  ouvrant  avec  i'inflrument  tranchant  :  il 
y  en  a  d'autres  qui  fe  manifeftent  au  -  dehors 
S:  en  même  tems  dans  la  bouche.  Pour  peu 
que  la  fluduation  y  foit  fenfible ,  il  eil:  bien 
plus  avantageux  de  les  ouvrir  de  ce  côté- là 
que  par  le  dehors,  non-feulement  parce  qu'on 
■évite  la  difformité ,  mais  encore  parce  qu'on 
n'a  point  de  panfemens  à  faire,  &  que  la  faHve 
€fl  un  déterfif  naturel  qui  cicatiife  bientôt  l'ul- 
cère. J'ai  II  fouvent  éprouvé  que  cette  méthode 
abrégeoit  infiniment  la  cure  de  ces  fortes  d'ab- 
cès, quil  m'eft  arrivé  plufieurs  fois  de  les  ouvrir 
du  côté  de  la  bouche ,  quoiqu'il  y  eût  beau- 
coup de  chair  à  couper  &  que  la  matière  fût 
prête  de  percer  par  le  dehors. 

M.  de  Fulvy,  s'étant  fait  arracher  une  dent 
incifive ,  eut  une  inflammation  &  un  goiifie- 
ment  fous  le  menton  qui  s'étendoit  extérieure- 
ment jufqu'au  cartilage  thyroïde  :  il  fe  forma 
lin  phlegmon  qui,  malgré  lesfaignées  &  les 
cataplafmes,  fe  termina  par  fuppuration.  Les 
Médecins  &  les  Chirurgiens,  qui  le  voyoient, 
avoienc  décidé  de  lui  faire  une  incifion  lonoi- 
îudinaîe  depuis  le  menton  jufques  vis-à-vis 
îe  cartilage  thyroïde.  Feu  madame  Orry  ,  fa 
mère,  me  manda  pour  être  préfent  à  i'opéra- 
îion  :  j'examinai  toute  l'étendue  de  la  tumeur 
où  il  y  avoit  flucluation  ,  &  ayant  porté  mon 
doigt  indicateur  entre  la  lèvre  &  la  mâchoire 
inférieure,  j'y  fentis  la  fluduation  ;  mon  avis 
fut  de  faire  une  ouverture  dans  ce  lieu  même,, 
par  une  inciQon  en  croiffant  qui  occuperoit 
tout  l'efpace  qui  fe  trouve  entre  les  deux  trous 
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de.  la  mâchoire  inférieure  par  où  forte  it  les 
vaifleaiix  de  cette  partie.  On  évacua ,  par  cette 
ouverture  ,  une  quantité  confidérable  de  pus  ; 
le  malade  fui  foulage  fur  le  champ,  ôc  le  len- 
demain matin  je  le  trouvai  levé  prenant  une 
taffe  de  chocolat  avec  madame  fa  mère;  elle 
me  fit  mille  remercimens  de  ce  que  par  mes 
confeils  fon  fils  étoit  guéri  promptement  & 
fans  difformité. 

Entre  la  peau  Se  les  mufcles  mylo-hyoïdiens 
efi  une  glande  conglobée  qui  s'enflamme  quel- 
quefois 8c  forme  une  tumeur  qui  fe  termine  par 
fuppuration  ;  fi  on  ne  l'ouvre  point  lorfqu'elle 
efi  parvenue  à  fa  maturité,  el!e  fe  perce  quel- 
quefois d'elle-même  Se  fe  guérit  aiTez  promp- 
tement ;  d'autres  fois  le  pus ,  lent  à  fe  faire 
jour  au  dehors,  féjourne,  s'échauffe,  ôc  donne 
occaHon  aux  parties  qui  font  fous  les  mufcles 
géniogloffes  de  s'enflammer,  ce  qui  forme  un 
fécond  apoflême  qui  n'efl  féparé  du  premier 
que  par  ces  mufcles.  Cet  apoflême ,  fe  termi- 
nant par  fuppuration,  caufe  de  nouvelles  dou- 
leurs; tout  le  voifinage  fe  gonfle,  s'enflamme, 
&■  ii  fe  forme  un  fecOnd  abcès.  J'ai  vu  cette 
circonftance  induire  un  Chirurgien  en  erreur , 
n'ayant  ouvert  que  le  premier  abcès ,  il  ne 
fortit  qu'un  peu  de  pus  dont  le  malade  ne  fut 
point  foulage  ;  mais ,  comme  l'expérience  m'a- 
Voit  appris  la  formation  du  fécond  abcès  ôc  le 
moyen  d'y  remédier ,  j'introduifis  mon  doigt 
indicateur  d'une  main  dans  la  plaie ,  &  le  doigt 
indicateur  de  l'autre  main  fous  la  langue  pour 
le  placer,  autant  qu'il  me  fut  pofllble,  vis-à- 
vis  le  doigt  qui  étoit  dans  la  plaie,  ôc  poulTaiit 
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eelm-ci  vers  l'autre,  je  perçai  le  mufcle  génio- 
gloiïe  qui  faifoit  la  (eparation  des  deux  abcès; 
ôc  en  retirant  mes  doigts  il  fortit  du  pus  en 
abondance,  8c  le  malade  fut  guéri  en  peu  de 
tems. 

Ce  cas  eft  un  de  ceux  qu'on  peut  comparer 
aux  abcès  des  parotides  où  ]'ai  dit  qu'il  ne  fuf- 
fifoit  pas  d'ouvriî^  fimplement  pour  faire  fortir 
le  pus,  mais  qu'il  falloit  aufli  couper  la  mem- 
brane qui  enveloppe  la  glande  pour  évacuer 
la  fanie  qui  peut  y  être  renfermée  ;  car  le 
niilo-hyoïdien  dans  l'un  ôi  la  membrane  dans 
l'autre  empêchent  la  communication  des  abcès. 
J'ai  vu  plufieurs  fois  que  le  fécond  abcès  s'ou- 
vroit  de  lui  même  long-tems  après  que  le  pre- 
mier s'étoit  percé  ;  mais  ces  fortes  d'ouvertures 
étant  rarement  fuffifantes  pour  procurer  l'éva- 
cuation complette ,  les  malades  craignant  d'ail- 
leurs les  inciiions  &  certains  Chirurgiens  n'ayant 
pas  affez  de  fermeté  ou  d'éloquence,  pour  les 
y  déterminer,  l'ulcère  devient  tîftuleux;  ce  qui 
oblige  à  faire  une  opération  bien  plus  confi- 
dérable. 

Ce  qu'on  appelle  fluxion  aux  mâchoires  efl 
fouvent  une  fuite  de  la  carie  de  quelque  dent; 
la  douleur  qui  l'accompagne  caufe  une  inflam- 
mation à  la  gencive,  d'où  fuit  un  petit  abcès 
rond  comme  un  poix  ou  oblong  comme  une 
fève  d'haricot,  placé  fous  la  membrane  qui  ta« 
piffe  la  bouche  dans  l'endroit  où  cette  mem- 
brane remonte  dans  l'intérieur  de  la  joue  pour 
la  couvrir  :  la  joue  ôc  les  lèvres  font  gonflées, 
êc  quelquefois  la  fièvre  furvient.  Lorfqu'on  ou- 
vre promptement  ces  fortes  d'abcès ,  on  épai* 
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gne  beaucoup  de  douleur  ;  mais  les  malades 
îie  font  pas  peiTiiadés  de  cette  vcriré;  ils  crai- 
gnent la  lancette  &  le  biilourij  &  à  l'aide  de 
quelques  figues  grafTes  qu'ils  tiennent  dans  la 
bouche  &  du  cataplafme  de  mica  partis  qu'ils 
appliquent  à  l'extérieur ,  ils  attendent  mal-à- 
propos  que  la  matière  s'ouvre  elle-même  un 
paffage. 

Quand  on  fait  l'ouverture,  on  ne  doit  pas 
fe  contenter  d'une  fimpîe  pondion  ;  il  faut  ou- 
vrir la  tumeur  dans  toute  fa  longueur  &:  nref- 
fer  légèrement  la  gencive  pour  la  dégorger  tn- 
tierement. 

De  ces  abcès ,  il  y  en  a  qui  fe  forment  entre 
îe  périofle  &  l'os  qui  fe  trouve  quelquefois 
carié  :  ces  abcès  demandent  d'être  ouverts  en- 
core plus  promptement.  J'ai  vu  beaucoup  de 
iifluîes  aux  gencives  qui  n'avoient  d'autre  caufe 
qu'un  abcès  femblabîe,  dont  on  a  voie  négligé  ,, 
l'ouverture, 

La  caiie  d'une  dent  efl  fouvent  la  caufe  non- 
feulement  de  ces  petits  abcès,  mais  d'une  infi- 
nité d'autres  à  l'extérieur  de  la  bouche  beau- 
coup plus  confidérables  ,  &  même  de  quantité 
de  maladies  qui  paroiiTent  avoir  peu  de  rap- 
port avec  les  dents;  j'ai  vu  une  infinité  de 
tumeurs  aux  environs  des  mâchoires,  que  l'on 
îraitoît  depuis  long-tems  avec  des  cataplafmes 
&  des  emplâtres  ,  <k  dont  j'ai  obtenu  la  guéri- 
fon  en  huit  ou  quinze  jours ,  en  faifant  arracher 
au  malade  une  dent  affedée  de  carie  :  plufieurs 
de  ces  tumeurs  fe  font  difîipées  ,  quoiqu'elles 
fuflfent  prêtes  à  percer;  &  j'en  ai  vu  qui  étoient 
en  fi  grand  nombre  ,  qu'elles  foriiioient  une 
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efpéce  de  chapelet  depuis  l'angle  de  îa  mâ- 
choire jnfqu'à  îa  clavicule;  il  feroit  inutile  de 
rapporter  des  exemples  de  ces  cas,  il  n'ell  per- 
fonne  qui  ne  les  ait  obfervés  dans  fa  pratique; 
toais  ce  qui  étonnera  peut-être,  c'eft  que  des 
fièvres  régulières  ou  irrégulieres  précédées  de 
friOTons,  accompagnées  de  toux  fréquente,  féche 
&  fans  crachats ,  ayent  été  produites  par  la 
même  caufe. 

J'ai  vu  prodiguer  le  quinquina  à  des  mala- 
des que  l'on  croyoit  attaques  de  fièvre  inter- 
mittente, leur  en  faire  ufer  pendant  plufieurs 
mois  &:  même  plufieurs  années  à  différentes 
reprifes  fans  fuccès;  8c  en  leur  faifant  arracher 
une  dent  cariée,  je  les  ai  guéris  de  leur  fièvre 
en  très-peu  de  îems. 

Un  malade  attaqué  depnis  deux  ans  d^ine 
toux  fréquente ,  mais  feche ,  n'ayant  aucun  ap- 
pétit, étant  altéré  au  point  de  boire  deux  ou; 
trois  pintes  d^eau  par  jour ,  ne  dormant  point  y 
ayant  des  fueurs  confidérables  la  nuit,  fur-tout 
à  la  têteV^  fur  la  poitrine,  quelques  friffons  irré- 
guliers &  une  fièvre  erratique,  palFa  pour  être 
pulmonique  :  il  fut  traité  en  conféquence  pen- 
dant près  d'un  an;  mais  lui  ayant  trouvé  deux: 
dents  cariées  ,  je  les  lui  fis  arracher ,  &  peu 
de  jours  après  tous  Iqs  accidens  de  fa  maladie 
difparurent. 

Feu  madame  îa  PrincefTe  de  Condé  avoir 
pris  en  amitié  une  jeune  fille  qu'elle  prit  à 
îbn  fervice  ;  elle  l'emmena  à  Paris  pour  la 
mettre  entre  les  mains  de  fes  Médecins  Se  la 
faire  guérir  d'une  migraine  qu'elle  avoit  de- 
puis cinq  ans  i  elle  fut  traitée  par  ces  meffieurs 
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dans  un  tems  où  la  faignée  étoit,  pour  aînîï 
dire,  à  la  mode;  au(îî  ne  fut-elle  pas  épargnée: 
après  lui  en  avoir  fait  faire  une  vingtaine  pref- 
que  de  fuite,  tant  au  bras  que  du  pied,  ils 
ordonnèrent  une  faignée  de  la  gorge  ;  la  Prin- 
cefîe ,  qui  jufqu'alors  s'étoit  contentée  de  mes 
élevés  pour  les  faignées  du  bras  8c  du  pied  , 
regardant  celle  de  la  gorge  comme  une  opé- 
ration plus  grave ,  nie  fit  prier  de  la  faire  moi- 
même.  N'ayant  point  encore  vu  la  malade, 
je  l'interrogeai  pour  me  mettre  au  fait  de  fa 
maladie  ,  &  ne  trouvant  rien  qui  me  parût 
exiger  un  fi  grand  nombre  de  faignées,  j'exa- 
minai fa  bouche ,  parce  qu'elle  m'avoit  dit  fen- 
îir  une  pefanteur  &  un  engourdiffement  dans 
la  mâchoire  inférieure;  trouvant  quelque  irré- 
gularité dans  l'arrangement  de  fes  dents,  je  \e& 
comptai ,  ôc  j'en  trouvai  dix-huit  au  lieu  de 
feize;  la  deuxième  molaire  de  chaque  côté  me 
parut  gêner  les  autres;  je  les  fis  arracher  toutes 
deux  après  en  avoir  conféré  avec  la  PrincelTe 
qui  fut  étonnée,  comme  tout  le  monde,  de  ce 
que  dans  les  vingt-quatre  heures  cette  fille  fe 
trouvoit  guérie  d'une  maladie  qui  durcit  depuis 
cinq  ou  fix  ans,  Sr  qui,  dans  ces  accès,  Ferri- 
pêchoit  de  vaquer  à  aucune  fondion. 

§.     I  I  I. 

De  la  Ranule  ou  Grenouillette, 

La  ranule  ou  grenouiîlette  efl  une  tumeur 
placée  fous  la  langue,  qui  le  plus  fouvent  con- 
tient une  humeur  glaireufe  femblable  au  blanc 
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d'œuf;  d'autres  fois  elle  renferme  une  humeur 
lymphatique  plus  ou  moins  fluide  ;  j'en  ai  vu 
qui  étoient  remplies  de  matière  puriforme  Se 
même  purulente.  Les  fentimens  font  partagés 
fur  la  nature  de  la  grenouillette  ;  mais,  fi  on 
confidere  ce  qu'elle  eft  en  commençant ,  &  û 
on  la  fuit  dans  fes  progrès,  on  connoitra  fon 
véritable  caradere.  La  première  que  j'ai  vue 
dans  fon  commencement  étoit  tranfparente , 
fans  douleur;  elle  n'étoit  pas  plus  groife  qu'un 
pois ,  &  relTembloit  à  une  hydatide  :  je  crus' 
qu'elle  fe  perceroit  d'elle-même ,  ainfi  que  je 
l'ai  vu  arriver  à  quantité  d'autres  placées  fur  le 
corps  de  la  langue,  dans  l'intérieur  des  joues^ 
&•  des  lèvres ,  &  même  au  bord  inférieur  Ss. 
extérieur  des  paupières.  C'eft  dans  cette  efpé- 
rance  que  je  renvoyai  le  malade  :  au  bout  de 
deux  mois  il  me  vint  voir^  je  trouvai  que  fon 
hydatide  étoit  parvenue  jufqu'à  la  grofTeur  d^une 
cérife  ;  elle  avoit  confervé  fa  tranfparence  :  je 
l'ouvris  dans  toute  fa  longueur  avec  uns  ian- 
cette;  il  en  fortit  une  lymphe  coulante  :  les 
parois  de  la  tumeur  fe  rapprochèrent  de  ma- 
nière à  n'en  laiiTer  aucun  vertige  ;  il  y  eut  fi 
peu  d'effufion  de  fang  que  s'étant  gargarifé  une 
fois  ou  deux ,  il  n'en  parut  plus.  Il  fe  croyoit 
guéri;  mais  un  mois  après  fon  hydatide  repa- 
rut ,  &  l'ayant  laiffée  croître  pendant  quinze 
jours,  je  l'ouvris  une  féconde  fois,  mais  d'une 
manière  bien  différente  ^  au  lieu  d'une  fimple 
incifîon,  je  crus  devoir  emporter  au  moins  toute 
la  partie  du  kiile  qui  fe  préfentoit  à  moi.  Pour 
faire  cette  amputation  avec  plus  d'exaâitudej 
je  me  fervis   d'une   .double  errhine   de  mou 
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invention.  Comme  la  membrane  qui  tàpiffe  ia. 
bouche  gliiïbit  par-deffiis  l'hydatide,  il  fallut 
enfoncer  les  deux  crochets  de  l'errhine  dans 
l'hydatide  même,  Se  j'emportai  tout  ce  qu'elle 
embraffoit  :  de  cette  matière  les  bords  de  la 
folution  de  continuité  ne  purent  fe  joindre  l'un 
à  l'autre ,  comme  ils  avoient  fait  la  première 
fois  ;  l'hydatide  ne  revint  plus ,  &  le  malade 
fut  guéri. 

Une  pauvre  femme  vint  chez  moi  me  mon- 
trer une  grenouillette  qu'elle  portoit  depuis  un 
an.  Quoique  la  tumeur  fût  groffe  comme  un 
petit  œuf  de  poule  ,  elle  lui  avoit  caufé  &  lui 
caufoit  encore  fi  peu  d'incommodité  ,  qu'elle 
n'avoiî  pas  ofé  s'en  plaindre  jufqu'alors  ;  elle 
bégayoit  un  peu  en  parlant.  Je  voulus  lui  faire 
l'opération  ;  elle  n'y  voulut  point  confentir. 
Six  mois  après,  elle  revint  beaucoup  plus  in- 
commodée :  fa  tumeur  étoit  alors  trois  fois  plus 
gro.Te  ;  ne  pouvant  être  contenue  dans  la  bou- 
che, elle  avoit  écarte  les  mufcles  génioglolTes 
&.  les  géni-hyoïdiens;  elle  s'étoit  étendue  entre 
les  deux  branches  de  la  mâchoitre  inférieure, 
faifoit  une  faillie  confidérable  entre  le  menton 
Si.  l'os  hyoïde  ;  la  bouche  étoit  ouverte  fans 
que  la  malade  pût  la  fermer,  &  cependant  on 
ne  pouvoit  voir-  la  langue  qu'en  baiiïànt  avec 
le  doigt  la  partie  de  la  tumeur  qui  s'étoit  avan- 
cée entre  les  deux  mâchoires,  comme  pour  for- 
îir  de  la  bouche. 

La  malade  avoit  beaucoup  de  peine  à  parler, 
j\e  pouvoit  prendre  aucun  aHment  folide ,  ava- 
loit  les  fluides  avec  beaucoup  de  difficulté  ; 
elle  ne  refpiroit  que  par  le  nez,  touflbit  i^oU" 
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vent  &  ne  pouvoir  cracher.  Dans  cet  état  dé- 
plorable, elle  confentit  à  roiwertnre  ;  mais 
comme  elle  avoit  vu  quelqu'un  qui  lui  avoit 
parlé  de  pondion ,  je  ne  pus  la  réfoudre  à  fouf- 
frir  le  coup  de  lancette;  je  fus  obligé  de  me 
fervir  du  troi-cart  :  j'en  pris  un  fort  gros  que 
je  pouffai  dans  le  milieu  de  la  partie  de  la  tu- 
meur qui  bouchoit  la  bouche  ;  il  fortil  par  îa 
canule  plus  d'une  chopine  de  fluide,  mêlé  de 
lymphe  épaiffe  &  de  matière  piiriforme ,  8c 
même  de  pus  bien  formé.  Toutes  les  parties 
reprirent  leur  fituation  naturelle;  la  langue  re- 
parut ,  8c  nous  apprit  bien ,  qu'avant  fa  n-iala- 
die ,  cette  femme  n'étoit  pas  muette  ;  elle  fe 
croyoit  guérie  pour  toujours,  mais  je  lui  an- 
nonçai que  fon  mal  revieridroit  pour  n'avoir 
pas  voulu  permettre  que  je  l'ouvriffe,  comme 
je  le  fouhaitois.  En  effet,  quinze  jours  après, 
fa  tumeur  reparut  8c  groiïit  au  point ,  qu'au 
bout  d'un  mois  el!e  avoit  acquis  fon  premier 
volume.  Ne  pouvant  la  convaincre  de  ia  né- 
celîité  de  faire  une  plus  grande  ouverture,  je 
me  fervis  encore  du  troi-cart;  la  tumeur. difpa- 
rut,  comme  la  première  fois,  8c  elle  fut  bien 
plus  long-tems  à  fe  remplir.  Cette  efpece  de 
fuccès  l'enhardit  à  refufer  plus  opiniâtrement 
l'opération  ;  &  je  fus  contraint  de  lui  faire  une 
îroilleme  pondion.  Deux  ans  après  elle  revint 
très-incommodée  de  la  même  tumeur ,  quoi- 
qu'elle ne  fût  pas  tout-à-fait  fi  groffe;  mais  elle 
étoit  dure,  douloureufe  ,  nuifoit  à  la  pronon- 
ciation :  la  maflication  ne  pouvoit  fe  faire;  la 
malade  avaîoit  difficilement  les  liquides,  &:  pour 
comble  de   malheur,  la  plaie  de  la  dernière 
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pondion  étoit  refiée  fîftuleufe.  Outre  trois  ponc- 
tions que  i'avois   faites  ,  en  en  avoit  fait  fept 
autres  depuis  que  la  malade  avoit  ceffé  d'avoir 
confiance  en  moi  :  je  lui  fis  plufieurs  quellions 
pour  apprendre  ce   qui   s'étoit  paiïë  dans  cet 
intervalle  de  tems  ;  elle  m'apprit  qu'à  chaque 
pondion  qu'on  lui  avoit  faite  la  tumeur  avoit 
acquis  quelque  degré  de  dureté ,  que  dans  fa 
plénitude  elle  ne  devenoit  jamais  û  grofle  que 
la   première    fois  ;  qu'on  lui  faifoit   beaucoup 
de  douleur  en  la  perçant,  qu'étant  vuide,  elle 
ne  diminuoit  pas  autant  qu'elle  avoit  coutume 
de  faire  après  les  autres  pondions,  &  par  con- 
féquent  que  la  langue  refloit  un  peu  plus  gênée 
dans  Tes  mouvemens;  que  l'humeur  qui  fortoit 
n'étoit  p:is  fi  fluide  ni  Ci  lijnpide ,  &  que  d'une 
pondion  à  l'autre  il  s'en  amaiToit  moins,  qu'elle 
devenoit    plus    épaiiTe  ,   qu'elle   avoit   quelque 
odeur,  &  que  fur  les  derniers  tems,  elle  étoit 
devenue  purulente,  que  l'ouverture  de  la  ponc- 
tion  fuppuroit  long-  tems  avant  de  fe  réunir. 
Se  que   la   derîiiere   ne  s'étant    point    fermée  , 
avoit  toujours   rendu  du   pus.   Il  y  avoit   déjà 
trois   mois  que    cette  dernière   pondion   avoit 
été   faite;   le   foyer  de   la  matière,  ayant  une 
iiïlic  toujours  Ruante,  ne  s'étoit  point  rempli  : 
îa  malade  fouffroit  beaucoup,  avoit  des  friiïbns 
irrégulicrs,  de  la  fièvre;  ce  qui  me  fit  penfer 
qu'il  féjournoit   du  rus  dans  la  tumeur  :  ayant 
en  eflct  introduit  luie  fonde  jufqu'au  fond  de 
la  fifiule  j  il  fortit   une   cuillerée   de  pus  très- 
puant. 

Tous  les  abcès  qui  s'ouvrent  d'eux-mêmes, 
ou  que  nous  n'ouvrons  qu'imparfaitement ,  f© 
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guériffent  alTez  difficilement,  Se  fou  vent  l'uIcere 
dégénère  en  fiftule.  Si ,  au  lieu  d'une  fimple 
pondion,  la  malade,  dont  je  viens  de  parler, 
m'eût  permis  dans  le  commencement  d'ouvrir 
fa  tum.eur  dans  toute  fon  étendue  8c  d'empor- 
ter ce  que  j'aurois  pu  du  kille,  elle  eût  été 
guérie  fans  Mule,  &  elle  n'eût  point  é^e  dai^s 
la  néceffité  de  fubir  une- opération  difficile  & 
douîoureufe,  pour  éviter  les  accidens  fâcheux 
qui  pouvoient  réfulter  de  fa  maladie.  Voici  la 
manière  dont  je  procédai  à  cette  opération. 
J'introduifis  une  fonde  canelée  pour  conduire 
un  bilîouri  le  dos  tourné  du  côté  du  goiier,  le 
tranchant  vers  les  dents  incifives,  &  ayant  fait 
une  ouverture  fuffifante  pour  porter  le  doigt 
jufqu'au  fond  ,  je  difpofai  le  bilîouri  de  ma- 
nière que  le  dos  fut  tourné  du  côté  des  dents 
încifives ,  le  tranchant  du  côté  du  gofier,  afin 
de  couper  de  la  partie  pollérieure  de  cette 
fiftule  autant  que  j'en  avois  coupé  de  la  par- 
tie antérieure  :  les  parois  de  cette  fiftule  avoient 
plus  de  quatre  lignes  d'épaifteur,  &  elles  étoient 
fort  dures  :  heureufement  que  le  finus  s'éten- 
doit  fous  le  côté  gauche  de  la  langue;  car,  s'il 
eût  été  dans  le  milieu  entre  les  génio-gloffes , 
on  n'eiût  pas  pu  faire  cette  féconde  incifîon 
fans  s'expofer  à  couper  les  veines  &  artères 
j-aniiîes.  Cette  opération  étant  faite,  je  remplis 
toute  la  plaie  de  plufieurs  bourdonnets  de  char- 
pie feche  pour  étancher  le  fang;  je  les  appuyai 
avec  une  comprefte  longuette,  &  j'aflniettis  le 
tout  avec  un  bandage  décrit  dans  l'article  du 
fdet.  Cet  appareil  eft  fort  incommode,  mais 
j.'pbtiMs  de  la  malade  qu'elle  le  fupporteroit 
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vingt  quatre  heures,  non-feulement  parce  qu'if 
conipiinie  les  vaifleaux  qui  pourroient  fournir 
du  fang,  mais  aufll  parce  qu'il  tient  les  lèvres 
de  la  plaie  fuffifamment  écartées  pour  y  pou- 
voir loger,  un  bourdonnet ,  dont  je  fis  ufage 
penHaiit  quatre  ou  cinq  jours,  après  lequel  tems 
la  lai^gue  le  chaiïa ,  &  alors  Puîcere  lavé  con- 
tinuellement par  la  falive  n'eut  plus  befoin 
d'autre  m.cdicament ,  fi  ce  n'ell  quelques  gar- 
garifmes  dcîerfifs,  auxquels  j'ajoutois,  fuivant 
le  befoin,  du  coPre  de  Lanfranc  pour  déterger, 
ou  le  baume  du  Commandeur  :  quand  l'ulcère 
fut  bien  net ,  la  falive ,  qui  le  mouilloit  con- 
tinuellement ,  acheva  la  cure. 

J'ai  ouvert  une  grenouilleite  grofle  comme 
un  abricot,  qui  paroiffbii  ferme  &  prefque  fans 
iluâuation  :  quoique  j'euiïe  fait  l'incifion  grande, 
&  j'euffe  emporté  une  portion  de  fon  enve- 
loppe, la  matière  qui  la  formoit  étok  fi  épaiiïe 
que  rien  ne  coula  ;  mats ,  en  prefTant  la  tu- 
meur par  deffous  le  menton  ,  elle  fortit  toute 
entière  &  d'une  feule  pièce-,  elle  avoit  plus  de 
confidance  que  n'en  a  l'humeur  vitrée  dans  l'état 
îiarurel;  car  ,  mife  fur  une  afîiette,  elle  con- 
ferva  plus  long -tems  fa  rondeur  &  s'applatiz 
beaucoup  moins. 

J'ai  tiré  des  pierres  de  plufieurs  grenouil- 
lettes  :  on  ne  les  appercevoit  point  au  toucherj 
parce  qu'il  y  avoit  beaucoup  de  fluide.  Dé  ces 
pierres,  quelques-unes  éroieiit  fort  petites;  les 
plus  groftes  n'excédoient  pas  le  volume  d'un 
pois.  Je  ne  doute  point  qu'il  n'y  eût  dans  ces 
grenouiîlettes  une  humeur  femblable  à  celle 
qui,  formoit  la   grenouiliette  dont  je  viens  d^^ê 
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parîer;  je  penfe  même  que,  fi  ceîle-ci  avoît  été 
plus  long-tems  fans  être  ouverte^  l'huineur , 
qui  déjà  étoit  fort  épaiiTe ,  auroit  pu  s'épaiffir 
davantage,  fe  durcir  8c  former  une  pierre  de 
la  forme  du  moule  qui  la  contenoit.  C'ell  ainfi, 
fans  doute,  que  s'étoit  formée  une  pierre  de 
la  groiïeur  d'une  groiïe  olive  que  je  tirai  d'une 
grenouillette.  d'une  autre  perfonne  en  ouvrant 
la  poche  ou  kille  qui  la  renfermoit  feule  &  fans 
aucun  fluide. 

§.    IV. 

Des  abcès  de  la  voûte  &  du  voile  du  palais. 

Parmi  les  abcès  qui  fe  forment  au  palais,  les 
uns  font  voifins  des  gencives,  &  s'ouvrent  à~ 
peu-près  de  la  même  manière  que  nous  l'avons 
dit  ci-deffus;  d'autres  fe  forme^ut  dans  la  par- 
tie du  palais  qu'on  nomme  la  voûte  ;  &  d'autres 
■enfin  affedent  ce  qu'on  appelé  le  voile ,  c'eft- 
à  dire ,  cette  continuité  du  palais  où  il  n'y  a 
plus  d'os  qu'on  nomme  le  voile  du  palais  ^  & 
que,   dans   l'endroit  où   elle  efl   m.obile  ,  j'ai 
nommée  la  valvule   du  gojier  ^  ,  cette   partie     *  Mémo> 
enfin  où  la  luette  efl  fufpendue ,  &  qui ,  dans  res  de  i'A- 
fes  parties  latérales,  fe  joint  aux  deux  amyg-  cadémie 
dales.  '  /^     ^es  Sc:en, 

Les  abcès ,  qui  fe  forment  dans  la  partie  du 
palais  qui  eft  foutenue  par  \qs  os  ,  doivent  être 
ouverts  de  bonne  heure  pour  éviter  la  carie. 
Pour  en  faire  l'ouverture  ,  on  fait  alTeoir  le 
malade  fur  un  couffin  à  terre  :  le  Chirurgien, 
placé  derrière  lui,  met  fa  tête  entre  ^qs  jambes, 
&  la  tient  aiïujettie  avec  fes  genoux  dans  la 


ïpô  Des     Tumeurs. 

niême  aiiitiide  qu'il  le  feroit  pour  lui  tirer  une 
dent;  d'une  main  il  tient  la  bouche  ouverte, 
dans  l'autre  il  tient  un  biflouri  courbe  garni 
d'une  bandelette  ,  pour  ne  laiiTer  qu'environ 
cinq  lignes  de  la  pointe  du  biiîouri  découverte  : 
il  enfonce  cette  pointe  juiqu'à  Tos,  Se  coupe 
plus  ou  moins  luivant  qu'il  le  juge  néceffaire. 
On  fait  qu'il  paffe  deux  cordons  de  vaiffeaux, 
comporés  de  nerfs,  de  veines  Se  d'artères  par 
les  deux  trous  palatins  de  chaque  côté  :  on  ne 
feroit  pas  un  grand  mal  en  les  coupant,  mais 
cependant  il  faut  faire  fon  poffible  pour  les 
éviter. 

La  valvule  du  gofier  s'enflamme ,  Se  malgré 
la  diète,  les  faignées  &  les  gargarifmes,  cette 
infiammatîon  fe  communique  à  la  luette,  aux 
amygdales ,  8c  même  plus  loin  :  il  arrive  aufli 
que  cette  inSammation  ,  au  lieu  de  fe  réfoudre, 
fe  termine  par  fuppuration  ;  Se  que  quelque- 
fois l'abcès  fe  perce  de  lui  même ,  après  avoir 
caufé  pendant  quelques  jours  de  fâcheux  acci- 
dens;  mais,  s'il  ne  fe  perce  point,  on  eft  obligé 
d'en  faire  l'ouverture.  J'ai  inventé  un  infiniment 
îrès-commode  pour  faire  cette  opération  faci- 
lement Se  fans  danger;  je  l'ai  nommé  pharin- 
gotôme.  Cet  infaument  porte  une  lancette  ren- 
fermée dans  une  canule  à  f  extrémité  de  laquelle 
fe  trouve  une  efpece  de  platine  qui  fert  à 
baidër  la  langue  Si  à  Talfujettir,  pendant  qu'on 
délrgne  le  lieu  où  on  doit  plonger  la  lancette  ; 
ce  qu'on  fait  en  poufTant  le  bouton  qui  fe 
trouve  à  l'extrémité  extérieure  de  la  tige  à  la- 
quelle eft  attachée  la  lancette.  Comme  on  ne 
fe  fertpas  foiwent  de  cet  inftxumem ,  avant  de 
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l'introduire  dans  la  bouche,  il  faut  le  mouvoic 
&  mettre  un  peu  d'huile  dans  le  reffbrt ,  qui 
quelquefois  fe  rouille,  &  ne  retire  pas  affez 
promptement  la  lancette  dans  fa  gaine.  Elle 
doit  s'y  mouvoir  avec  facilité  ,  foit  pour  en 
fortir  5  foit  pour  y  rentrer.  C'ell  pourquoi  je 
défapprouve  ceux  qui  ont  fait  faire  des  pha- 
ringotômes  courbes,  parce  que  la  lancette  ne 
peut  fe  mouvoir  auffi  facilement  dans  une  gaine 
courbe  qu'elle  fe  meut  dans  une  droite,  quel- 
que foin  qu'on  prenne  à  donner  à  la  ti^e  la 
même  courbure  qu'à  la  gaine  d'où  fort  la 
lancette ,  &  dans  laquelle  elle  fe  relire.  C'efl 
auffi  ce  qui  fait  qu'en  poulïant  le  bouton  pour- 
faire  fortir  la  lancette ,  on  fent  une  réfîltance 
qui  vient  de  ce  que  la  tige  ou  la  lancette ,  ou 
les  deux  enfemble  fouffrent  un  frottement  dans 
la  gaine;  il  eft  pourtant  bien  nécefTaire  que 
cette  lancette  fe  meuve  avec  toute  la  liberté 
poffible  ,  puifqu'il  faut  que  Popération  foit 
prompte;  car  il  y  a  peu  de  malades  qui ,  Ten- 
tant la  pointe  de  cet  inftrument,  ne  fe  retirent, 
8c  ne  falTent  manquer  le  coup. 

Quoique  cette  opération  paroiiïe  une  baaa-? 
telle ,  fur-tout  quand  on  fe  fert  du  pharingo- 
tôme,  l'inquiétude  du  malade,  les  mouvemens 
qu'il  fe  donne,  la  déglutition  pour  ?.valer  la 
falive,la  toux  &  l'envie  de  cracher  qui  vien- 
nent à  contre-tems,  la  lenteur  du  Chirurgien  à 
décider  du  lieu  où  il  doit  percer,  font  que  (cu- 
vent il  efl  obligé  de  retirer  i'inftrument,  Se  que 
quelquefois  pour  fe  trop  preiTer  il  n'ouvre  qu'à 
demi  ,  ou  que  pour  ne  point  manquer  fon 
opération  il  pOulTe  trop  la  lancette  8c  perce 
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la  cloifbn  d'outre  en  outre.  Si  cm  n'ouvre  pcîs 
afîez  la  tumeur,  c'eft  une  faute  leaere;  le  Chi- 
rurgien  peut  même  la  cacher,  parce  que  le  n^a- 
lade  fe  trouve  un  peu  foulage  par  le  fang  qui 
coule  ;  mais  il  efl  plus  fâcheux  de  percer  la 
cloifon  à  côté  de  la  tumeur  ;  car ,  outre  que 
le  malade  n'eft  point  foulage,  c'ell  que  cette 
ouverture  ne  fe  referme  pas  toujours  avec  faci- 
lité ;  ce  n'eR  pas  quelquefois  une  (impie  ponc- 
tion,  c'efl  «ne  ouverture  très-large  à  laquelle 
les  mouveraens  irréguliers  du  malade  peuvent 
avoir  plus  contribué  que  la  précipitation  du  Chi- 
rurgien. 

Comme  Ces  abcès  ont  ordinairement  leur 
'  lïége  dans  le  corps  des  am^^gdales^  ou  dans  la 
partie  de  la  valvule  qui  les  entoure,  c'eft  auffi 
là  qu'il  faut  porter  le  doigt  pour  s'aiTurer  du 
lieu  que  la  matière  occupe  :  la  fluduation  n'eft 
pas  toujours  fi  diflinde  qu'on  ne  s'y  trompe 
quelquefois  j  le  pus  qui  fe  trouve  dans  cette 
partie  du  gofier  qui  n'a  point  d'os  pour  appui , 
répond  au  doigt  différemn.ient  de  celui  qui 
occupe  la  partie  du  palais  appuyée  fur  les  os 
maxillaires  ;  car  la  flucluation  n'ell  pas  feule- 
ment la  fenfation  que  caufe  ce  fluide  qui  obéit 
au  doigt,  mais  c'eil  auiTi  celle  qu'il  caufe  lorf- 
qu'ayant  été  pouffé  contre  des  parties  qui  lui 
ont  réfiilé ,  il  revient  frapper  le  doigt.  On  voit 
par  -  là  que  pour  être  alTuré  de  l'exillence 
d'un  fluide  dans  quelque  partie  ,  il  faut  qu'il 
y  ait  aélion  &  réadion,  ce  qui  dans  les  abcès 
des  amygdales  Se  de  la  cloifon  ne  peut  être 
.apperçu  que  lorfque  ces  parties  étant  extrê- 
mement gonSées ,  appuyent  fur  la  partie  de 

rœfophage 
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î'œfophage  qui  touche  les  vertèbres  diî  coU 
Il  eil  avantageux  de  prévenir  la  fuppuratioil 
des  amygdales.  On  y  parvient  quelquefois  lorf- 
que,  après  les  remèdes  généraux  &  dans  le  tenus 
même  iqu'ils  font  en  ufage,  on  fait  des  fcariii- 
cations  avec  le  pharingotôme  ^  car  le  fang  qui 
en  découle  dégorgé  ces  parties  j  diminue  leur: 
lenfion  ,  rend  la   circulation  plus  libre  ^  &  lé 
dépôts  prefque  prêt  à  fappurer ,  fe  réfout  quel- 
quefois ;  j'ai  vu  même  que  l'abcès  étant  for- 
mé,  les  fimples  fcaritications  procuroient  l'é- 
vacuation du  pus  Une  heure  ou  deux  après  les 
avoir  faites,  parce  que  la  membrane  du  gofîej; 
qui  eft   naturellement   denfe  de  férr'ée  »  étant 
incifée,  le  pus  rompt  facileiiient  le  tiiTu  cel- 
lulaire qui  forme  l'enceinte  du  fond  de  l'abcès» 
Quand  on  n'ouvre  point  ces  abcès,  ou  qu'oit 
ne  fcarifîe  point  la  membrane  ^  ils  font  long- 
tems  à  fe  percerj  8c  ordinairement  ils  ne  per^ 
cent  point,  que  la  membrane  ne  tombe  en  pôur- 
ritnre.  C'eft  pourquoi  l'endroit  par  où  le  pus 
s'eft  fait  jour  eft  toujours  noir  &  bleuâtre,  6c 
ne  reprend  fa  couleur  naturelle  qu'après  qu© 
les  efcarres  fe  font  féparées. 

Les  abcès  dont  je  parle  ne  font  point  ceuîc 
qui  fe  forment  dans  l'amygdale  même,  car  ces 
glandes  font  couvertes  d'une  peau  bien  pluà 
fine  &  percée  naturellement  d'un  grand  nom« 
bre  de  trous  en  forme  d'arrofoir  par  où  la  ma- 
tière peut  s'échapper.  Le  goniiement  de  ces 
glandes  eft,  pour  l'ordinaire,  formé  par  l'hu- 
meur qui  s'y  fépare,  laquelle  ^  s'altérant  fans 
fe  convertir  en  pus ,  s'évacue  par  ces  mêmes 
trous  fans  qu'on  foit  oblige  d'y  faire  ouverture» 
Toms  i.  N 
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Il  n'en  efl  pas  de  même  de  ceux  qui  fe  forment 
à  la  partie  poflérieure  de  l'amygdale,  proche 
le  canal  interne  de  l'oreille  décrit  par  Eullache^ 
ceux-ci  ne  fe  manifeftent  que  par  leurs  fymp- 
tômes;  l'œil  ni  le  doigt  ne  peuvent  les  dé- 
couvrir i  &  quand  ils  fe  percent,  on  n'apper- 
çoit  point  leur  ouverture.  On  reconnoît  qu'ils; 
fe  font  percés  par  la  cefTation  des  accidens  & 
par  le  pus  que  les  malades  crachent,  ôc  qu'ils 
rendent  auffi  par  le  nez  en  fe  mouchant.  Ils 
affeélent  l'oreille ,  foit  parce  que  le  pus  y  entre 
par  le  canal  d'EuIlache,  foit  parce  que  ce  canal 
même  fe  trouve  détruit,  foit  enfin  parce  que 
le  canal  extérieur  de  l'oreille  fe  trouve  com- 
pris dans  l'abcès.  Pendant  le  cours  de  cet  abcès, 
le  malade  efl  fourd  de  cette  oreille  ;  mais  la, 
faculté  d'entendre  revient  lorfque  l'abcès  eH 
percé,  &  que  la  fuppuration  n'a  attaqué  que  les 
conduits  externes  ou  internes;  Se  elle  efl  entiè- 
rement abolie,  pour  l'ordinaire,  lorfque  l'or- 
gane immédiat  de  l'oiiie  a  fuppuré.  J'ai  vu  ufî 
grand  nombre  de  perfonnes  attaquées  de  cette 
maladie  qui  femble  n'avoir-  pas  été  exaâemenE 
obfervée  par  les  Auteurs,  &  qui  mérite  cepen- 
dant beaucoup  d'attention. 

Un  enfant  de  dix  ou  douze  ans  fut  attaqué 
d'une  fièvre  dont  les  préludes  tirent  croire  qu'il 
auroit  la  petite  vérole.  Je  l'avois  fàigné  deux 
fois,  8c  je  me  difpofois  à  le  faigner  du  pied, 
mais  on  s'y  oppofa,  parce  que  M."**"^,  qu'on 
avoit  confulté,  lui  avoit  ordonné  une  potion 
cordiale ,  6c  avoit  afTuré  qu'il  auroit  la  petit® 
vérole;  fur  cela  je  me  retirai.  Mais  la  douleur 
de  tête,  qui  dans  le  commencement  avoit  été 
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hiédîocre ,  devint  fi  confidérable  j  particuliere- 
tiient  du  côté  gauche,  que  le  quatrienre  ]Our, 
îa  petite  veroîe  ne  paroiffant  point ^  on  m'en- 
voya prier  de  revoir  le  malade,  à  quoi  je  con- 
fentis ,  pourvu  que  le  même  Médecin  s'y  trou- 
vât :  ayant  refulé  de  Gonfultef  feul  avec  moi  ^ 
on  appela  deux  de  (es  confrères.  Dans  Ja  con- 
fultatioji  ,  il  fut  conclu  que  le  malade  feroit 
faigné  fur  le  champ  du  bras  ,  Se  que  quarrg 
heures  après  il  îe  feroit  du  pied  :  je  tis  les  deux 
faignées;  la  douïeufdé  tête  diminua;  mais  ell^d 
fembia  fe  fixer  dans  l'oreille  gauche.  Comme 
l'enfant  av-jit  peine  à  avaler  >  je  vifitai  fon 
•gofier^  je  trouvai  l'amyg/iale  gauche  rouge  Se 
enflammée  :  je  lui  fis  raue  un  gargarifme^  St 
comme  il  fentoit  auffi  aê  la  douleur  extérieu- 
rem.ent  entre  lé  conduit  de  l'oreille  &  l'angle 
♦  de  là  mâchoire^  Se  que  cet  endroit  étoit  déjà 
tin  peu  rouge^  j'y  mis  un  catàplafme  :,  la  fièvre 
augmenta  jufqu'au  huitième;  elle  diminua  pen- 
dant la  nuit  du  même  jour  :  il  dormit  trois 
ou  quatre  heures  de  fuite ,  ce  qu'il  n'avoit  pas 
fait  depuis  le  commencement  de  fa  maladie  :  à 
fon  réveil ,  on  trouva  fon  bonnet  Se  fon  oreillec 
mouillés  de  fang  &.  de  pus  qui  étoit  forti  pai! 
i'oreilie,  à  laquelle  il  ne  fentoit  plus  de  dou- 
leur^ mais  il  ne  fe  plaignoit  pas  moins  de  la 
gorge,  où  fans  doute  il  s'étoit  fait  un  abcès 
qui  n'étoit  pas  encore  mûr ,  ou  du  moins  le 
pus  qu'il  contenoit  ne  s'étoit  pas  encore  fait 
jour,  comme  il  fit  le  lendemain  en  communi- 
quant avec  le  foyer  du  premier  abcès.  Ce  jour- 
là,  le  malade  rendit  par  l'oreille  beaucoup  plus 
de  pus  6c  moins  ds  fang  qu'il  n'en  a  voit  rendu 
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lors  de  Touverture  du  premier  abcès  :  il  fë 
trouva  fans  douleur  &  fans  fièvre  vingt  quatre 
heures  après.  Le  Médecin  ordinaire  le  dit  guéri  ^ 
reçut  fes  honoraires  ôc  fe  retira.  Chargé  feu!  du 
malade,  je  fis  injeder  l'oreille  avec  une  décoc- 
tion d'orge;  j'y  ajoutai  l'eau  vulnéraire;  &  pour 
nettoyer  plus  exaâement  le  fond  de  l'oreille  ^ 
je  me  fervis  d'un  pinceau  dont  les  poils  éioient 
fort  longs  Se  très  -  fins.  Malgré  ces  lotions ,  le 
pus  couloft  toujours  en  abondance;  il  continua 
de  couler  tantôt  plus ,  tantôt  moins ,  jufqu'ait 
vingtième  jour  de  la  maladie  ,  que  l'enfant  ayant 
fait  quelque  effort  pour  cracher,  il  jetta  par  la 
bouche  une  cuillerée  de  pus  aflez  fétide ,  6c 
dès- lors  il  n^en  fortit  plus  par  l'oreille  :  deux 
jours  après  il  n'en  cracha  plûs^  Ôc  il  fut  par- 
faitement guéri. 

Sur  cette  obfêrvation  on  peut  faire  plufieurs 
réflexions  dont  voici  les  plus  importantes.  La 
première  concerne  le  fiége  de  l'abcès  qui  s'é- 
tendoit  depuis  les  amygdales  jufqu'à  l'endroiÈ 
où  le  canal  cartilagineux  de  l'oreille  externe  fe 
joint  au  rebord  du  canal  ofTeux  au  fond  duquel 
fe  trouve  la  membrane  du  tambour,  ce  qui 
donne  une  idée  d'un  abcès  dont  le,  foyer  eil 
beaucoup  plus  long  que  large;  de  forte  que, 
ne  s'ouvrant  que  par  un  bout ,  le  refte  du  foyer- 
devient  finus.  Ainfi  >  dans  notre  malade ,  l'a- 
mygdale étoit  le  fond  du  foyer  de  l'abcès  qui 
s'étoit  ouvert  dans  l'oreille  :  s'il  s'étoit  ouvert 
du  côté  de  Pamygdale,  au  lieu  de  s'ouvrir  dans 
le  canal  de  l'oreille,  ce  canal  eût  été  le  fond 
du  finus  de  l'abcès  qui  fe  ferait  ouvert  du 
c©té  de  l'amygdale. 
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foiiverture  de  cet  abcès  dans  la  bouche  dé- 
cida de  la  guérifon  ^  comme  nous  voyons  tous 
les  jours  qu'une  incifion  faite  à  ^extrémité  du  - 
finus  d'un  ulcère  caverneux  en  termine  la  cure  : 
ne  fâchant  pas  où  étoit  le  fond  dé  l'abcès  du 
côté  de  la  bouche ,  on  ne  pouvoit  pas  y  prati- 
quer une  ouverture  ;  on  ne  pouvait  pas  no^i 
plus  l'ouvrir  du  côté  de  l'oreille  :  cette  opéra- 
tion ne  pouvoit  être  faite  que  par  la  nature.  Ce 
n'en  pas  la  feuîe  occafion  où  nous  l'avons  vue 
opérer  fi  utilement  ,  foit  dans  les  cas  où  Tait 
ne  peut  rien,  comme  dans  celui-ci,  foit  dans 
ceux  où  la  négligence  des  malades  ou  la  timî"- 
dite  du  Chirurgien  l'ont,  pour  ainfi  dire,  aban- 
donnée à  elle-même. 

Bien  convaincu  de  ce  que  je  viens  de  dire,  j.e 
ne  me  fuis  point  étonné  de  voir  de  femblables 
abcès  s'évacuer  par  l'oreille,  8c  refler  fort  îong- 
tems,  &;  même  toute  la  vie  fiftuleux  :  j'en  con- 
nois  beaucoup  qui,  depuis  nombre  d'années, 
font  dans  cet  état.  On  peut  les  comparer  aux: 
fiilules  à  l'anus  qui  font  habituelles;  quelque- 
fois celles-ci  fe  ferment,,  le  pus  qui  devroie 
fortir  s'accumuJe  dans  le  finus,  caufe  douleur, 
rougeur,  inSammaiion,  la  fièvre  même;  &  enfin, 
fe  faifa^it  jour,  il  ouvre  la  cicatrice  mal  for- 
mée qui  le  rçtenoit ,  il  s'évacue  ,  8c  tous  les 
fymptômes  cefient.  La  même  chofe  arrive  aux 
malades  dont  les  oreilles  fuppurent  ;  ils  ne 
fouffrent  point  tant  que  le  pus  s'écoule;  mais» 
quand  il  ceffe  de  couler,  le  foyer  fe  remplit, 
&  le  pus  retenu  caufe  des  accidens  prefque 
femblables  à  ceux  que  le  malade  avoit  avant 
Couverture  dç  fou  abcès.  Le  pus  fe  fait-il  jouif 
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continue -t  il  de  couler?  tous  les  accidens  cef- 
fent.  Ce  que  je  viens  de  dire  de  la  fidule  à 
j'anus,  Si  de  la  fuppuration  par  l'oreille,  n'ar- 
•j'iveroit  peint  fi  ta  fiftole  à  l'anus  étoit  com- 
plette,  &  (i  le  fond  de  la  fiftule  de  l'oreille  étoic 
ouvert  du  coté  de  la  bouche;  je  dis  plus,  c'eft 
que  le  malade  guériroit.  On  en  a  une  preuve 
dans  l'obiérvation  que  je  viens  de  rapporter;  il 
n'y  a  perfonne  qui  n'ait  éprouvé  dans  la  pra- 
tique que  queli-^uefois  f^çs  fiftuîes  qui  ont  été 
long  -  tems  borgnes  ont  guéri  fans  opérations 
peu  de  tems  après  qu'elles  font  devenues  com- 
plettes. 

Les  abcès  de  l'oreille,  dont  je  viens  de  par- 
ler ,  font  ceux  qui  n'attaquent  que  rextérieur 
de  Torgane;  mais  il  y  en  a  de  bien  plus  fâ- 
cheux dont  le  pus  attaque  l'oreille  interne, 
perce  la  membrane  du  tambour,  fait  fon  foyer 
de  la  cavité  qu'on  nomme  la  cai/fe,  détruit  les 
attaches  &:  les  mufcles  du  marteau,  de  l'étrier 
&  de  l'enclume  :  je  crois  bien  que  le  pus  ne 
fe  forme  pas  d'abord  dans  cette  cavité  ^  mais 
celui  qui  s'efl  formé  au-dehors  y' entre,  foit 
par  le  conduit  d'Euflache,  foit  par.  le  conduit 
de  l'oreille  externe ,  ou  par  tous  les  deux  en- 
fembîe.  Dans  ce  dernier  cas  ,  le  pus  fort ,  Se 
par  la  bouche  Se  par  l'oreille;  mais  ce  n'ell 
qu'après  avoir  caufé  des  douleurs  afFreufes, 
âes  friffons  Se  des  fièvres  irrégulieres  :  il  eï\  vrai 
que,  quand  le  pus  eft  parvenu  à  fe  procurer 
cette  double  iffiie,  les  malades  fe  trouvent  un 
peu  foulages-,  mais  la  longueur  des  fouffrances, 
8c  la  fièvre  dont  elles  ont  été  accompognées, 
Î€s  ont  exténués  s  &  rendus  û  foibles  qu'ils  ont 
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beaucoup  de  peine  à  en  revenir,  6c  que  plu- 
lleurs  même  en  font  morts. 

Suivant  ce  que  j'ai  dit  ci-deiïiis,  il  femble- 
roit  que  les  abcès  dout  je  parle,  ayant  une 
double  iflue  devroient  être  moins  fâcheux,  ce 
qui  n'eft  point,  parce  que  dans  ceux-ci  le  pus 
fcjourne  dans  des  cavités  offeufes  dont  les  pa- 
rois ne  peuvent  être  rapprochées;  il  y  eiî  à 
l'abri  de  toute  comprelTion  ,  il  y  léjourne  , 
carie  les  os ,  ôc  cette  carie  ne  peut  être  foi- 
gnée  par  aucun  topique.  Elle  eft  même  inac- 
cefîlble  à  toute  opération  efficace;  il  n'y  a  que 
les  injedions  dont  on  puiffe  tirer  quelques  foi? 
blés  fecours  ;  mais  l'exfoliation ,  qui  efl  le  plus 
grand  bien  qu'on  puiffe  fouhaiter  dans  le  trai- 
tement des  caries  des  autres  parties  du  corps, 
efl  infrudueufe  dans  celle-ci  ,  par  la  difficulté 
de  tirer  les  pièces  exfoliées.  Elle  devient  même, 
en  quelque  façon  ,  nuifible  ,  comme  on  va  le 
voir  dans  les  obfervations  fuivantes. 

J'ai  foigné  pendant  dix  ou  douze  ans  un  fei- 
gneur  attaqué  de  pareille  maladie  :  je  ne  fus 
pas  témoin  du  commencement;  mais  par  le  récit 
qui  me  fut  fait,  je  n'eus  point  lieu  de  douter 
qucifon  mal  avoit  commencé  par  un  abcès  fen> 
bîable  à  ceux  dont  je  viens  de  parler  :  il  avoit 
déjà  ufé  la  patience  de  quelques  habiles  gens, 
qui,  connoiflant  qu'ils  ne  pouvoient  le  guérir, 
lui  confeillerent  des  remèdes  palliatifs,  &  d'at- 
tendre les  fecours  de  la  nature;  mais  perdant 
patience  lui-même  il  ufa  des  remèdes  d'un 
grand  nombre  de  Charlatans  qui  lui  promet- 
îoient  gnérifon.  C'eft  le  fart  de  ceux  qui  ont 
le  malheur  d'être  attaqués  de  maladies  incura- 
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blés.  Pour  examiner  fa  maladie  ,  j'introdt)it?St 
dans  fon  oreille ,  qui  étoit  la  gauche ,  une  fonds 
à  bouton  très-pliante  ;  je  ne  trouvai  point  1^ 
membrane  du  tambour,  elle  étoit  détruite  5  ma 
fonde  toucha  à  nud  les  parois  de  la  caiffe  ;  je 
pris  une  antre  fonde  à  bouton  non  pliante , 
avec  laquelle  j'eus  la  facilité  d'examiner  les. 
différens  points  de  la  furface  offeufe  que  je 
toucliois  à  nudj  étant  par-tout  dénuée  de  fon 
période;  la  trouvant  montueufe  ,  je  ne  doutai 
point  que  la  fonde  ne  fût  dans  la  cailfe  du 
tambour,  8ç  que  la  furface  que  je  touchois  ne 
•  fût. celle  qui  couvre  le  labyrinthe,  d'autant  plus 
inégale  que  la  fenêtre  ronde  Se  la  fenêtre  ovale 
occupent  une  partie  de  cette  furface.  Comme 
la  fonde  ne  caufoit  aucune  douleur  au  malade, 
je  m'en  fervois  fou  vent  :  j'ob  fer  vois  toujours 
les  mêmes  boiïes  &  les  mêmes  montuofités , 
îefquèlles  étoient  lilTes  ;  je  veux  dire ,  que  je 
d'y  trouvois  pas  cette  fecherefle  &  cette  afpé- 
rite  qu'on  trouve  aux  autres  os  lorfqu'ils  ont 
été  dénués  de  ieu'r-périolle  par  des  (iippura- 
îions  :  je  ne  doutois  pas  que  les  offelets  qui 
foîît  renfermées  dans  la  caitie  ne  fuilent  fortis 
par  les  fuppurations  abondantes  que  le  malade 
avoit  eues  avant  de  fe  mettre  entre  mes  mains; 
je  le  croyois  d'autant  mieux  que  je  ne  ren- 
controis  nen  avec  ma  fonde  qui  me  pût  faire 
croire  qu^ils  y  fuiTent  encore  :  je  me  trompois 
cependajnt.  Un  jour  faifant  des  injedîons^  dont 
je  parlerai  ci-après ,  l'enclume  &  Tétrier  for- 
tirent  enfemble;  le  petit  os  lenticulaire,  l'étrier 
&  ia  longue  branche  de  l'enclume  étoient  en-? 
cliUQfési  çe§  uob  Qs  nç.  faifant  qu'iine  fei^l*^ 
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pièce  :  le  malade  ne  fentit  aucune  douleur  8c 
n'en  reçut  aucun  foulagement.  Après  la  fortie 
de  ces'os,  j'introduifis  la  fonde  Se  ne  trouvai 
aucun  changement  dans  les  furfaces  que  je  tou- 
chois  ;  je  cherchai  en  vain  le  marteau ,  &  je 
crus  que  ,  comme  la  membrane  du  tambour 
a  voit  été  détruite,  le  marteau  qui  y  eft  attaché 
pouvoit  être  forti  avec  elle  ;  je  me  trompois 
encore,  car  il  fortit  quelques  jours  après  par 
îe  moyen  d'une  injeâion  poufTée  avec  plus  de 
force  qu'à  l'ordinaire.  Piqué  de  curiofité,  tant 
pour  favoir  où  ces  os  avoient  pu  fe  cacher  & 
fe  dérober  aux  recherches  que  j'en  avois  faites 
avec  ma  fonde,  que  pour  m'aOurer  fi  les  fur- 
faces  montueufes  que  je  touchois  étoient  véri- 
tablement celles  que  j'avois  foupçonnées;  j'eus 
la  tête  d'un  cadavre  duquel  je  dilTéquai  les 
deux  oreilles;  je  commençai  par  l'oreille  droite 
que  je  coupai  de  manière  à  m'inflruire  fi.  bien 
rie  la  pofitîon  des  parties,  que  je  pufTe  couper  , 
la  gauche  comnje  il  convenoit  à  Fexamen  que 
je  voulois  faire.  Ayant  coupé  de  celle-ci  le 
canal  offeux  jufqu'à  la  membrane  du  tambour, 
j'enlevai  cette  membrane  avec  les  offelets  le 
plus  exaétement  qu'il  me  fut  polTible,  &  je 
pris  la  fonde  avec  laquelle  je  fondois  mon 
malade  y  je  touchai  cette  furface  montueufe , 
mais  lilTe  ^  exadement  ferwblable  à  celle  que 
je  touchois  dans  Poreille  du  malade.  A  l'égard 
du  lieu  où  les  offelets  féparés  avoient  pu  fe 
loger  depuis  fi  long-tems  fans  que  je  les  ap- 
perçuffe  avec  la  fonde ,  j'en  trouvai  fuffifam- 
ment,  &  j'aurois  pu  les  loucher  avec  la  fonde 
fans  1*1  longueur  du  canal  qui  m'empêehoit  dé 
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l'incliner  vers  les  endroits  où  j'aurois  pu  les, 
fentir  :  je  m'alTurai  donc ,  par  cette  diiïedion 
qu'avec  ma  fonde  introduite  dans  la  ceilTe  du 
tambour,  je  touchois  tout  l'extérieur  du  laby- 
rinthe. 

Quoique  mieux  inftruit  de  l'état  du  malade, 
mon  intention  curative  ou  plutôt  palliative  fut 
la  même  :  je  continuai  les  injedions ,  car  il 
ne  s'agifîbit  pas  de  laver  la  caiîTe  du  tambour 
&  d'empêcher  le  féjour  du  pus,  qui  quelque- 
fois couloit  en  petite  quantité ,  &  d'autres  fois 
Il  abondamment  qu'il  chaffoit  un  lardon  cjne 
j'introduifois  dans  le  canal ,  tant  pour  retenir 
une  partie  de  la  liqueur  que  j'y  avois  injeélée, 
que  pour  empêcher  l'air  de  pénétrer  ju (qu'aux 
os  découverts.  Les  injeflions  dont  je  me  fuis 
fervi  &  que  j'ai  variées  fuivant  les  tems ,  n'é- 
toient  que  de  limples  décodions,  comme  celle 
d'orge ,  d'ariftoloche  longue  Se  ronde  ;  quel- 
quefois celle  de  gayac  ou  de  fafTafras  ,  dans 
îefquelles  je  meiois  fouvent  j'ean  de  chaux , 
l'eau  vulnéraire  ,  de  plantain ,  de  joubarde  8c 
autres. 

J'ai  dit  que  quelquefois  il  fortoit  du  pus  eu 
aflez  grande  quantité;  m'étant  apperçu  au  bout 
de  quelque  tems  qu'il  en  fortoit. beaucoup  plus: 
que  la  caiffe  du  tambour  n'en  pouvoir  contenir, 
&  que  ce  foyer  dont  toutes  les  parois  font  ofieu- 
fes  n'en  pou  voit  fournir  par  lui-même  ,  je  jugeai 
que  la  matière  purulente  devoir  venir  d'ailleurs^ 
Se,  comme  il  n'y  a  que  deux  voies  par  Iefquelles 
le  pus  puifle  entrer  dans  la  caiiïe  ;  favoir ,  le 
conduit  de  l'oreille  externe  ou  ie  conduit  d'Euf- 
tache ,  que  du  côté  extérieur  il  n'y  avoit  au.-^ 
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txm  gonflement,  qu'en  prefTant  tous  les  envi- 
rons il  ne  lortoit  rien  parle  canal,  je  ne  dcu- 
tois  point  que  le  pus  n'entrât  dans  la  caifTe  par 
le  conduit  d'Euflache;  je  portai  mon  doigt  dans 
la  bouche,  je  preîTai  l'amygdale  &  il  fortit  du 
pus  qui   entra  dans  la  cailfe,  &  j'en  lis  fortir 
en  injedant,  ce  qui  me  donna  occafion  de  faire 
quelques  qiiefdons  au  malade  :  il  m'apprit  une 
circonflance    que   jufques  -  là    j'avois   ignorée, 
qui  eft  qu'avant  fon  mal  d'oreille  il  étoit  fujet 
au  gonflement  de  cette  amygdale,  gonflement 
qui  quelquefois   fe   dilîipoit    de  lui-même  ,  & 
d'autres  fois  fe  terminoit   par  fuppuration  ,   & 
auquel  il  n'étoit  plus  fujet  depuis  la  fuppura- 
tion de  fon  oreille  :  cette  circonflance  me  fit 
penfer   que    cet  abcès    percé    daris  la  trompe 
^'Euflache   étoit  la  fource  du  pus  qui  fortoit 
par  l'oreille,  &  que  s'il  ért'  fui^enoit  un  aflez 
confidérable  pour  percer  ^du  côté   du  gofler , 
de  manière  que  les  injeélions  faites  par  l'oreille 
pufîent  fortir  par  cette  ouverture,  on  nettoye- 
roit  plus  facilement  l'oreille,  &:  que  cette  ou- 
verture nouvelle  ne  fe  fermant  point ,  on  dé- 
Jivreroit  le  malade  de  la  fujettion  où  il  étoit 
de  fe   faire    feringuer   fept   ou    huit    fois    par 
jour;  qu'une  fois   le  matin  &  une   le  foir  en 
fe  couchant  fuRiroient ,   ce  qui  le   foulagerok 
beaucoup.  En  effet,  cette  fujettion  le  chapri- 
noit  Se  le  jettoit  dans  l'afleclion  mélancolique 
à  laquelle  il  avoit  eu  de  tout  tems  beaucoup 
de  difpofition.  Comme  il  vouloiî   cacher  fon 
infirmité,  je  l'infiruifis  àfe  feringuer  lui-même, 
&  je  n'al'ois  plus  chez  hii  que  deux  ou  trois 
fois  par  feni^ne,  &  puis  tous  les  quinze  jours 
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pendani  pins  de  dix  ans.  Alors  je  fus  un  arÉ 
fans  le  voir  à  caufe  d'an  voyage  qu'il  fit  en 
pays  étrangers ,  d'où  il  m'écrivoit  de  tems  en 
tems  pour  '  que  je  lui  donnaffe  mes  avis  fur 
fon  indifpofinon.  Etant  de  retour  ,  j'allai  Ib- 
voir;  il  me  raconta  qu'en  route  il  avoit  eu 
fon  ancien  mal  à  l'amygdale  gauche ,  qu'il  avoit 
été  obligé  de  féjourner  huit  jours  à  Lyon  où. 
M.  Parifot ,  célèbre  Chirurgien  de  cette  grande 
ville,  Favoit  foigné  5,  que  fon  abcès  s'étoit  percé, 
mais  derrière  ia  valvule  du  gofier,  de  forte-qu'on 
îi'avoiî  pu  voir  l'ouverture  ;  que  cependant 
depuis  ce  tems-là  il  crachoit  du  pus ,  &  qu'il 
en  fortoit  fort  peu  par  Foreille;  que  fans  doute 
le  pus  de  l'oreille  prendroit  fon  cours  par-là  , 
comme  long-tems  avant  je  l'avois  fouhaité  ,  8c , 
pour  ainfi  dire,  prédit;  je  paiïai  îa  fonde  dans, 
l'oreille ,  &  je  trouvai  le  fond  recouvert  de 
chair  :  le  malade  fentit  l'attouchement  de  la 
fonde,  mais  fans  douleur;  je  ne  portai  pas 
plus  loin  ma  curiofité. 

Pour  profiter  de  cet  avantage  procuré  pai 
îa  nature,  c'efl-à-dire ,  de  l'ouverture  qui  s'é- 
îoit  faite  dans  le  gofier ,  je  fis  faire  une  nou- 
velle feiingue  dont  le  bout  fe  terminoit  ea 
olive  pour  pouvoir  boucher  fi  exadement  le 
canal  extérieur,  de  l'oreille  que  la  liqueur  ia- 
jeâée  ne  pût  fortir,  de  manière  qu'étant  pouf- 
fée  avec  force,  elle  pût  fe  faire  pafiage  par 
le  canal  d'Euflache ,  &  fortir  par  la  bouche  ; 
ce  qui  réuflit  parfaitement  pendant  une  quin^ 
zaine  de  jours  ,  après  lefquels  l'injeétion  palîa 
difficilement  &peu  à  peu  ne  pafla  plus  du  tout, 
^  le  malade  guérit.  Je  ne  doute  point  qu'il  fë. 
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îbit  fait  exfoliation,  mais  le  malade  ne  s'en  e  il 
point  apperçu  ,  quoiqu'il  y  ait  fait  beaucoup 
d'attention  ;  comme  il  fe  fait  des  exfoliations 
infenfibles,  celle-là  pouvoit  être  du  nombre. 

Le  fils  d'un  de  nos  confrères  qui  avoit  été 
tourmenté  pendant  un  an  d'une  douleur  dans 
roreille ,  fans  avoir  de.  fièvre  bien  marquée» 
ayant  cependant  perdu  l'oiiiede  ce  côté,  après 
un  an  de  fouffrance,  fut  furpris  tout- à-coup 
tl'un  friiïbn  confidérable  à  fa  fuite  duquel  il 
eut  une  fièvre  accompagnée  de  délire.  On  lui 
fit  une  faignée  du  pied  dans  le  fort  de  fou 
accès;  il  s'endormit,  &  cinq  ou  fix  heures  après 
on  le  réveilla ,  parce  qu'on  apperçut  fon  oreillec 
plein  de  fang  &  de  pus  :  il  fe  trouva  fans 
douleur ,  &  peu  de  tems  après  fans  fièvre. 
Après  l'avoir  bien  nettoyé,  on  introduifit  dans 
fon  oreille  une  fauiïe  tente  pour  pomper  le 
pus  dont  le  canal  étoit  rempli.  Les  jours  "fui- 
vans ,  on  injeda  i'eau  d'orge  avec  un  peu  d'eau 
Tulnéraire,  Se  on  mettoit  dans  l'oreille  un  petit 
1-ardon,  Après  quinze  ou  vingt  jours  d'un  fém- 
blable  panfement,  on  apperçut  dans  un  baffin 
qui  fervoit  de  récipient  aux  liqueurs  injeâées, 
l'enclume  8c  le  marteau.  Très-attentif  à  ce  qui 
fbrtoit,  quelques  jours  après  on  y  trouva  l'é- 
trier;  &:.un  jour  qu'il  fentoit  de  la  douleur, 
on  vifita  fon  oreille  ,  &:  on  y  apperçut  un  petit 
os  de  la  longueur  de  quatre  lignes ,  large  de 
deux  ,  8c  fort  mince  ,  qu'on  jugea  être  une 
exfoliation  de  la  partie  ofTeufe  du  canal.'  L'o- 
reille fuppura  moins;  enfin,  toUjOurs  attentif 
à  ce  qui  pourroit  foriir  par  les  injeâions,  uti 
mois  après  il  fortit  une  autre  ex  foliation  grande 
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comme  tine  lentille  qui  avoit  une  échancriifi 
cjii'on  crut  être  la  moitié  de  la  fenêtre  ovale. 

Ces  maladies  font  toujours  très  -  longues  j 
mais  elles  ne  fe  terminent  pas  toujours  aufïi 
heureufement  que  celle  dont  je  vieits  de  par- 
ler. Lqs  eîcfoliations  qui  fe  font  ainfi  prouvent 
qu'il  n'y  a  point  de  cane;  car  quand  les  os 
font  cariés  dans  ces  parties,  ils  ne  fe  féparent 
que  par  parcelles  ;  plus  il  s'en  fépare  ,  plus  l'é- 
coulement des  matières  eft  abondant  &  fétide  ^ 
Si  quand  la  carie  a  dans  quelque  endroit  dé- 
truit rémail  de  l'os ,  qu'elle  en  attaque  la  partie 
fpongieufe ,  elle  efl  incurableà  J'ai  vu  deux 
ou  trois  malades  de  cette  efpece  :  l'un  périt 
de  la  carie  de  Tapophife  malloïde.  11  avoit  eil 
une  fuppuration  dans  l'oreille  qui  avoit  été 
négligée  8c  m.al  foignée^  &  dont  on  ne  piit 
me  faire  un  récit  fidèle.  La  carie  étoit  nôn^ 
felilement  dans  le  fond  de  l'oreille,  mais  aflez 
avant  dans  la  partie  antérieure  de  l'apophife 
malloïde  ,  qui  forme  le  canal  de  l'oreille.  Je 
propofai  de  découvrir  la  racine  de  cette  apo- 
phife.  Se  d'appliquer  delTus  un  trépan  exfoîia- 
îif;  ma  propofition  fut  rejettée,  &  j'appris  quel- 
que tems  après  que  le  malade  étoit  mort,    j 

Les  deux  autres  malades  auxquels  l'apophifë 
maftoïde  étoit  cariée,  avoient  la  vérole  dont 
ils  furent  traités;  &  après  leur  traitement,  l'un 
fut  guéri  fans  opération  ,  parce  que  la  carié, 
îi'avoit  pas  fait  beaucoup  de  progrès  dans  l'a- 
pophifë maftoïde;  &  l'autre  n'obtint  guérifon 
que  parce  qu'on  découvrît  cette  apophife,  Si. 
qu'avec  la  gouge  Si  le  maillet  on  emporta 
par  ie  dehors  l'émail   de  l'os ,  pour  parvenk 


^  E  s    Tumeurs. 

an    foyer   de   la  carie  ,   laquelle   étant  traitéa 
félon  l'art,  on  obtint  guérifon. 

§.  V.  ,       ,      ■ 

Des  abcès  qui  fe  forment  derrière  t oreille* 

Il  fe  forme  derrière  l'oreille,  aii-deffus  de 
î'apophife  mafloïde,  fur  la  partie  de  l'os  des 
tempes  qui  va  joindre  l'occipital  &:  l'angle  pof- 
îérieur  inférieur  du  pariétal,  il  fe  forme,  dis- 
|e,  des  abcès  qui  font  précédés  de  vives  dou- 
leurs dans  toute  la  tête.  La  partie  malade  eii 
rouge,  tendue,  accompagnée  de  douleur  lan- 
cinante &  pulfative.  La  fièvre  qui  accompagne 
ces  fortes  d'apoftêraes  n'eli  pas  toujours  vive  ; 
le  plus  fouvent  le  poulx  eil  ferré,  le  malade 
a  des  friffons  irréguliers  qui  ne  durent  pas 
long-tems ,  &  qui  ne  font  point  fuivis  d'au- 
gmentation confidérable  de  lièvre  :  il  y  a  de 
ces  malades  qui  ne  dorment  point  du  tout  j 
d'autres  qui  font  affbupis,  &  qui  en  dormanc 
ont  des  treffaillemens  Se  des  mouvemens  con- 
vulfifs  aux  jambes  ,  aux  bras ,  &  particulière- 
ment aux  lèvres  &  aux  mâchoires  ;  ce  qui  fait 
que  pendant  leur  fommeil  ils  grincent  à^s  dents. 
Ces  apoflêmes  ne  peuvent  pas  s'élever  beau- 
coup, parce  qu'ils  font  bornés  par  l'expanfion 
aponévrotique  qui  couvre  le  mufcle  fplénius  : 
s'il  y  en  a  qui  s'élèvent  davantage,  c'eft  parce 
que  le  tiiïli  cellulaire  fe  met  de  la  partie ,  & 
ceux-là  font  non-feulement  plus  élevés ,  ^nais 
plus  étendus  &^prefque  toujours  œdémateux  à 
leur  circonférence  j  ceux  qui  ne  s'élèvent  pref- 
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que  point  du  tout  font  très-doulonreux.  Ces 
variétés  dépendent  particulièrement  de  l'endroié 
où  fe  fait  la  fuppuradon  ;  il  n'eit  aucune  dei 
ces  variétés  qui  ne  puifTe  me  fournir  matière 
à  plufeurs  obfervations  particulières  que  je  ne 
rapporterai  point  crainte  d'€tre  prolixe  -,  n>ais 
ne  voulant  pas  priver  tout-à-fait  les  jeunes  Chi- 
rurgiens du  fruit  qu'ils  pourrôient  en  retirer, 
je  tâcherai  de  renfermer  dans  cet  article  les 
principales  circonftances  qui  fe  font  trouvées 
aux  ouvertures  que  j'ai  faites  de  ces  fortes 
d'abcès,  Se  dont  je  puis  me  reflTonvenir. 

Les  apoflêmes  qui  fe  forment  dans  le  liea 
dont  il  s'agit  font  d'autant  plus  fâcheux  ,  qu'ils 
s'élèvent  peu  &  qu'ils  font  plus  iong-tems  à  fe 
terminer  par  fuppuration  ;  car  ceux  qui  s'élè- 
vent beaucoup  &  qui  fiippurent  promptement^ 
étant  ouverts ,  fourniflTent  un  pus  louable ,  & 
guérilTent  auffi  promptément  que  le  vrai  phleg- 
mon des  autres  parties.  Ceux  au  contraire  qui 
ne  s'élèvent  point,  qui  occupent  peu  d'efpace, 
qui  font  long-teras  à  venir  à  maturité,  aux- 
quels ^  étant  mûrs  ,  on  n'apperçoit  au  toucher 
que  peu  de  fluâuation  ;  ceux-là,  dis-je,  font 
très  -  fâcheux.  Pour  peu  qu'il  y  ait  de  fluctua- 
tion ,  on  ne  doit  point  tarder  d'ouvrir.  Si  on 
ne  trouve  point  l'os  carié,  il  eft  au  moins  dé- 
nué de  fon  périofle  :  s'il  y  a  carie,  elle  pé-* 
netre  ordinairement  jufqu'au  diploé,  quelque- 
fois même  jufqu'à  la  féconde  table,  à  propor- 
tion du  tems  qu'on  a  différé  de  faire  î'ouver-, 
ture  de  l'abcès. 

-  J'en  ai  ouvert  dont  on  auroit  dû  faire  l'ou- 
y^rture  deux  ou  trois  mois  plus  tôt ,  8c  qu'on 
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t\ô  s^étoit  pas  encore  déterminé  d'ouvrir  dans 
î'erpérance  d'obtenir  par  les  topiques  ,  ou  la 
rérolution  oU  une  fliiâuation  plus  apparente. 
Il  faut  avoit  fiiivi  de  près  ces  maladies,  8c  avoi£ 
fait  attention  aux  variations  qui  leur  arrivent  * 
pour  les  traiter  avec  fuccès  ;  car  un  jour  on 
croit  y  trouver  de  îa  fliiduation  ,  Se  le  lende- 
main on  croit  s'être  trompé.  J'ai  vu  pluneurs 
fois  la  fluduaiion  fi  apparente ,  que  perlonnê 
ne  doutoit  quç  le  pus  ne  fût  amairé  ;  &  ^ 
ayant  remis  l'opération  du  foir  au  matin  ,  ne 
plus  fentir  la  fiuduation.  Une  fois ,  entr'autres, 
ayant  été  appelé  pour  être  préfent  à  l'ouverture 
d'une  femblabîe  tumeur  ,  on  voulut  remettre' 
encore  l'opération  ,  parce  qu'on  ne  trouvoit 
plus  la  matière  alTembiée  ,  comme  on  l'avoit 
trouvée  la  veile  :  mais  rempli  cies  obîervjtions 
que  j'avois  faites  dans  des  cas  lemblables ,  je 
dis  que  ,  s'il  étoit  vrai  qu'on  eût  fenti  la 
fîuâuation,  la  matière  y  etoit  encore^  &  pour: 
le  prouver  fur  le  champ  ,  je  lis  ferrer  les  na- 
rines du  malade  avec  deux  doigts  ;  je  le  fis 
fouffler  Comme  pour  forcer  l'air  à  fortir,  & 
alors  la  tumeur  qui  paioifTok  vuide  fe  rem- 
plit de  pus  :  on  ouvrir,  «Si  il  foitit  deux  fois 
plus  de  pus  que  la  tumeur  apparente  n'en 
contenoit. 

Ce  pus  qui  venoit  de  deffous  le  crâne  avoit 
percé  les  os  pour  fe  faire  jour  au-dehors-,  ou 
plutôt  s'étoit  formé  dans  le  dipioé  qui,  comme 
on  fait ,  ed  fort  épais  dans  cet  endroit ,  &  avoit 
percé  les  deux  tables.  L'interne  plus  mince  avoic 
Clé  percée  la  première  ;  Se  le  pus  s'étoit  logé 
entre  cette  table  &  la  dure-raere,  &  y  avoiE 
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caiîfé  des  douleurs  fourdes  que  le  malade  avoit 
fenties  pendant  pîafieurs  mois  ;  quelque  tems 
après,  la  table  externe  ayant  été  percée,  une 
portion  du  pus  avoir  palTé  entre  cette  table 
Se  le  péricrâne  ,  &  alors  le  malade  fentit  de 
vives  douleurs  par  l'inflammation  du  péricrâne  „ 
Bc"  par  la  Rippuration  qui  s'en  fuivit,  C'ert  du 
moins  ce  qu'on  en  peut  juger,  en  examinant 
fcien  les  faits,  car  on  trouva  la  table  externe 
percée  par  un  trou  qui  n'avoit  qu'une  ligne  de 
diamètre  pendant  que  le  diploé  &  la  table  in- 
terne étoient  ufés  de  l'étendue  d'une  pièce  de 
douze  fols,  ce  qu'on  découvrit  avec  la  feuille 
de  myrte  dont  on  fe  fervit  en  Fintroduifant 
dans  ^ouverture  pour  prendre  la  table  externe 
en  deffous  &  la  renverfer  en  dehors  jufqu'à  ce 
qu'on  eût  rendu  l'ouverture  externe  du  crâne 
égale  à  l'ouverture  interne ,  ce  qui  fe  fit  en  la 
rompant  à  plufieurs  reprifes,  mais  fans  efforts 
Se  fans  douleur.  Cette  opération  faite  on  panfa 
la  plaie  comme  un  trépan,  La  fuppuration  s'éta- 
blit ;  l'estfbliation  fe  fit  quinze  ou  vingt  jours 
après  ,  &  le  malade  fut  guéri  en  moins  d'un 
mois. 

Dans  le  récit  que  je  viens  de  faire ,  il  eft  cer- 
tains faits  que  les  jeunes  Chirurgiens  auront  de 
ïa  peine  à  comprendre  :  i°.  Pourquoi  un  apof- 
tême  d'une  telle  conféquence  qui  auroit  pu  être 
ouvert  trois  mois  plutôt ,  a  fubfifté  fi  long-tems 
fans  caufer  la  mort.  2*^.  Pourquoi  on  trouve  un 
jour  la  fluduation,  Se  que  le  lendemain  on  ne 
Ja  trouve  plus.  3°.  Pourquoi  le  malade  n'a  fenti 
que  des  douleurs  fourdes  à  la  perforation  de  la 
tqble  interne,  ëc  de  très^yiyes  à  la  petforation 
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de  îa  table  externe.  4^  Pourquoi  l'exfoliation  fe 
fit  fi  promptement. 

Les  dépôts  qui  ftippurent  ne  caufent  la  mort 
que  par  les  douleurs  qu'ils  caufent,  ou   parce  . 
qu'ils  détruifent  des  parties  néceiT;iires  à  la  vie, 
ou  enfin  parce  que  le  pus  qu'ib  renferment , 
étant  abondant.  Se  n'étant  pas  évacué  alTez  tôt, 
rentre  dans  la  mafTe  du  fang,  &  calife  des  friP 
fons  5  des  fièvres  ou  des  dépôts  dans  quelques 
vifceres.  Les  abcès  dont  nous  parlons  ne  font 
point  dans  ce  cas;  ils  fe  forment  lentement  j> 
les  douleurs  qui  les  accompagnent  font  long- 
tems  fourdes  ,  tant  que  la  matière  n'agit  que 
dans  le  corps  de  l'os  8c  fur  la  dure-mere  ,  & 
ne  deviennent  vives  que  quand  la  matière,  s'ap- 
prochant  du  dehors  ,  ayant  détruit  l'émail  de 
l'os  ,  parvient  au  péricrâne  ;  parce  que  j'ai  tou- 
jours trouvé  celte  membrane  bien  plus  fenfible 
que  la  dure-mere.  Ainfi  ces  abcès  qui  fe  for- 
ment dans  le  diploé  fubfiflent  long-tems  avane 
d'arriver  au  point  de  caufer  la  mort  ;  mais  dès 
les  premiers  jours  de  leur  formation  on  devrait 
les  ouvrir ,  Se  ne  point  attendre  qti'ils  aient  dé- 
truit l'os ,  car  le  malade  efl  toujours  en  dan- 
ger, non  -  feulement  par  rapport   au   pus  qui 
féjourne  ,  mais  encore  par  rapport  à  d'autres 
accidens  qui  peuvent  furvenir,  Se  rendre  îa  ma- 
ladie infiniment  compliquée  8c  mortelle.  Lorf- 
qu'on  eil  alTuré  qu'il  fe  forme  un  abcès  dans 
le  lieu  déOgné ,  je  fuis  donc  d'avis  qu^on  ouvre 
fur  l'endroit  douloureux.  On  y  découvrira  l'os 
8c  on  appliquera  le  trépan  exfoliatif  jufqu'à  ce 
qu'on  ait  détruit  la  première  table  &:  qu'on  foit 
^  parveiîu  au  diploé,  S'il  y  a  de  la  matière  for- 
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niée  elle  s'évacuera,  &  s'il  n'y  en  a  point,  on 
aura  beaucoup  fait  d'enlever  la  table  externe; 
on  gagnera  tout  le  tems  que  le  pus  auroit  été 
à  la  percer. 

J'ai  fait  cette  opération  à-peu- près  dans  la 
circonîlance  que  je  viens  de  rapporter;  je  la 
propofai  dans  une  confultation  pour  un  malade 
qui  fentoit  depuis  quinze  jours  une  douleur 
fburde,  dans  l'endroit  que  j'ai  défighé  ;  mais  je 
trouvai  d'abord  de  la  contrariété  de  la  part  de 
quelques  confuhans  qui,  malgré  tout  ce  que  je 
pouvois  dire ,  n'étant  pas  convaincus  comme 
moi  de  la  nature  du  mal ,  ne  pouvoient  confen- 
tir  qu'on  fît  une  incifion  fur  le  crâne  dans  un 
lieu  où  il  n'y  avoit  point  d'enflure,  où  la  dou- 
leur même  n'étoit  pas  confidérable  ,  mais  ce- 
p  ndanr  où  il  y  avoit  rougeur,  Se  fous  lequel 
le  malade  difoit  fentir  une  douleur  fourde  de- 
puis douze  ou  quinze  jours.  Obligé  ,  malgré 
.  moi ,  de  temporifer  en  condnuant  cependant  le 
régime,  les  remèdes  généraux  &  les  topiques, 
les  mêmes  fymptômes  fubfifterent  jufqu'au  vingt- 
cinquième  jour  :  je  fis  de  nouveau  la  propoîi- 
tion  d'ouvrir;  on  y  confentit;  j'opérai  &  j'ap- 
pliquai le  perforatif  fur  l'os  qui  paroiffoit  fain, 
à  cela  près  d'une  rougeur  éréfipélateufe  dans 
l'étendue  d'un  quart  d'écu  :  à  peine  eus -je  nfé 
îa  table  externe  qu'il  fortit  une  fanie  puante  ôc 
féreufe;  l'exfoîiation  fe  fit  dans  fon  tems,  Se  le 
malade  guérit.  On  peut  juger  par- là  combien 
l'ai  épargné  de  douleurs  au  malade.  Se  de  com- 
bien j'ai  abrégé  fa  guérUon, 

Le  fécond  phénomène  qu'il  s'agit  d'expli- 
quer eft  de  favoir  pourquoi  on  trouve  un  jour 
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îa  ÏÏLi6tuaî,ion  ,  &  que  le  lendemain  on  ne  la 
trouve  plus.  Cela  n'arrive  que  lorfqu'on  a  né- 
gligé de  faire  l'opération  dans  le  tems,  Se  de  la 
manière  que  j'ai  dit.  Quand  la  matière  a  percé 
la  table  externe ,  c'ell-à-  dire  ,  dans  le  tems  que 
les  douleurs  commencent  d'être  moins  vives, 
on  commence  de  fentir  de  la  fïuduation  ,  8c 
on  s'étonne  de  ce  que  le  lendemain  on  ne  l'ap- 
perçoit  plus;  ce  qui  vient  de  ce  que  la  tumeur 
a  été  prelFée,  foit  par  le  bandage  &  les  com- 
prelîes ,  foit  parce  que  le  malade  s'efl  couché 
du  côté  de  Ta  tumeur,  &  que  la  compreflion 
dans  l'un  ou  dans  l'autre  cas  a  fait  rentrer  la 
matière  fous  le  crâne  :  il  eft  fi  vrai  que  c'ell 
cette  compreffion  qui  la  fait  difparoître,  qu'en 
touchant  la  tumeur  comme  pour  y  appercevoir 
la  fiuduation,  on  efl  étonné  que  l'inftant  après 
l'avoir  fentîe,  pour  peu  qu^on  appuie  les  doigts, 
on  ne  la  fent  plus.  Veut -on  encore  s'affurer 
mieux  de  ce  fait ,  c'eft  que ,  lorfqu'on  cefTe  de 
îa  fentic ,  on  n'a  qu'à  faire  foufiïer  le  malade  ea 
lui  ferrant  les  narines  ,  comme  je  l'ai  dit  ci- 
deîTus ,  dans  l'inllanî  la  tumeur  fe  remplit  de 
pus ,  (f<  îa  fîuâuaiion  reparoît. 

Il  me  relie  à  rendre  raifon  pourquoi  l'exfolia- 
tian  paroît  quelquefois  fe  faire  fi  promptement. 
Pour  l'ordinaire,  l'exfoliation  des  os  cariés  eil 
long- temps  à  fe  faire  :  il  y  a  même  des  cas  , 
comme  dans  les  os  fpongieux  ,  où  elle  ne  fe 
feroit  point  fi  on  ne  détruifoit  la  carie  jufqu'â 
îa  partie  faine  de  l'os,  foit  par  rappîication  des 
médicamens  propres  à  la  borner  ,  foit  par  le 
eautere  aéluel  ,  par  la  rugine ,  lé  trépan,  la 
gouge  ôc  le  maillet;  il  y  en  a  d'autres  où  non-^ 

O  iij, 


21.}  Des     Tumeurs, 

feuleinent  rexfoiiaLÎon  [c  faii  fans  ces  recoiirSj 
maïs  où  elle  paroîî  fe  fairefi  promptement  qu'elle 
étonne  ceux  qui  n'en  fa  vent  pas  la  caufe.  Pouc 
rendre  ce  fait  bien  fenfible  aux  Elevés,  je  vais 
faire  quelques  comparaifons  entre  raltéiation 
des  os  ck  celle  des  chairs, 

11  arrive  fouvent  dans  la  gangrené  feche  que 
des  lambeaux  confidérables  fe  féparent  fans 
pourriture ,  c'eft-à-  dire  ,  que  le  vif  chaiïe  le 
mort  ;  de  la  môme  manière  il  y  a  des  pièces 
d'os  qui  ayant  perdu  la  vie,  foit  par  conîufion 
& 'expofïtion  à  l'air,  fe  féparent  de  l'os  fain, 
fans  qu'il  y  ait  de  carie  :  j'ai  vu  quelquefois  à 
îa  fuite  d'un  coup  contondant  fur  le  crâne  que 
non-feulement  la  table  externe,  mais  l'interne 
Se  le  diploé  enfemble  fe  font  féparés  fans  qu'il 
foit  arrivé  de  carie  ♦  de  même  qu'on  a  vu  les 
doigts ,  un  bras  entier  ,  les  jambes  même  fe 
féparer  du  corps  fans  pourriture  :  il  ne  fe  fait 
point  de  fnppuration  dans  ces  membres,  parce 
que  îa  circulation  ne  s'y  fait  plus;  &  il  ne  fe 
fait  point  de  carie  dans  la  pièce  de  l'os  con- 
îus ,  parce  que  îe  paîTage  des  fluides  y,  eil  m-o 
tercepté;  &  alors  les.  membres  &  les  pièces  d'os 
dont  il  s'agit  fe  féparent  «Se  tombent  toutes  en- 
tières. Ces  faifj  font  rares 5  mais  ils  ne  font  pas 
jiioins  arrivés. 

Ces  cas  extraordinaires  n'excluent  point  ceux 
qui  arrivent  ordinairement.  Les  fluides  renfer- 
més dans  la  partie  qui  a  perdu  îa  vie  peu- 
vent fermenter  &  fe  pourrir  i  il  eft  poffible  que 
quelques-uns  des  vaifïeaux  qui  les  contiennent 
fe  foient  confervé  quelque  communication  avec 
h  tQUt?  Soif  par  hm  3  roit  par  l'autre  §  fok 
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par  tous  les  deux  enfemble ,  il  Te  peut  faire 
fuppuration  Se  pourriture  en  quelqu'endrcit  du 
membre  qui  efl,  pour  ainfi  dire,  condamné  à 
la  mort;  de  même  il  peut  arriver  carie  dans  le 
centre  de  l'os  contus,  quoique  cette  pièce  doive 
fe  réparer  toute  entière.  Mais  que  le  Leâeut 
faffe  attention  que,  dans  le  membre  qui  fe  perd 
êc  dans  la  pièce  d'os  qui  doit  fe  féparer ,  deux 
agens  travaillent  en  même  tems  à  leur  dellruc- 
tion;  dans  le  membre,  l'un  travaille  à  le  fépa- 
rer tout  entier,  pendant  que  l'autre,  je  veux 
dire  la  pourriture  ,  le  détruit.  Dans  la  pièce 
d'os,  la  carie  qui  efl:  dans  le  centre  travaille  à 
la  deflrudion  de  cette  pièce,  pendant  que  les 
eau fes  de  l'exfoliation  agiffent  à  ia  circonfé- 
rence de  l'endroit  carié  pour  la  féparer  toute 
entière.  Car  l'exfoliation  dont  il  s'agit  n'efl:  pas 
cette  partie  de  l'os  pourrie  où  eft  la  carie  ; 
c'eft  une  véritable  exfoliation  qui  fe  fait  au- 
delà  de  la  circonférence  de  cette  pourriture  : 
ce  qui  fe  fépare  a  deux  parties ,  l'une  vermou- 
lue, qui  eft  l'endroit  carié,  &  qui,  réduite  en 
pouffiere,  fort  chaque  jour  avec  le  pus-,  Se  l'au- 
tre eft  folide.  Se  la  nature  la  fépare  à  la  fin  pa^ 
feuillets  ou  d'une  feule  pièce. 

Après  tout  ce  que  je  viens  de  dire,  il  me 
femble  qu'on  doit  concevoir  pourquoi  l'exfo- 
liation paroît  fe  faire  fi  proniptement.  Pour 
rendre  ce  fait  plus  fenfibîe,  je  fuppofe  un  des 
abcès  dont  j'ai  parlé  ci  -  devant ,  particulière- 
ment celui  auquel  l'exfoliation  fe  tit  quinze  jours 
après  l'ouverture  ;  Se  je  dis  que  comme  les 
caufes  de  la  carie  Se  de  l'exfoliation  agiftent 
€11  même  tems.  Se  que  ces  caufes  ne  fe  coe-* 
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trarient  point  dans  leurs  effets ,  il  réfiilte  que 
quand  on  ouvre  l'abcès,  l'exfoliation  peut  être 
fort  avancée,  de  nianiere  qv^  fi  on  ouvre  Tab- 
cès  fort  tard,  on  la  trou?:e  faite,  ou  du  moins 
elle  fe  fait ,  foit  totale  ou  en  partie  ,  peu  de 
tems  après  l'ouverture;  c'ell  ce  que  j'ai  vu  plu- 
fieurs  fois ,  &  ce  qu'ont  dû  obferver  ceux  qui 
Ont  traité  de  feinblabîes  maladies. 

Les  abcès  dont  j'ai  parlé  jufqu'ici ,  n'occu- 
poient  qu'un  feiil  os;  mais  quand  un  bâton, 
une  pierre,  ou  une  balle  de  moufquet ,  ont 
porté  fur  une  future,  deux  ou  trois  os  peuvent 
être  aiïeâ:és.  J'ai  vu  un  coup  de  balle  fur  la 
future  qui  joint  l'os  temporal  avec  l'occipital 
■fans  folutîon  de  continuité  à  la  peau,  qui  pen- 
dant un  mois  avoit  été  fort  négligé  -,  il  étoit 
furvenu  des  fymptômes  prefque  femblables  à 
ceux  des  fuppurations  Se  caries  dont  j'ai  parlé 
ci-deffiis.  Le  malade  fenioit  de  vives  douleurs; 
je  fis  une  ouverture;  il  en  fortit  peu  de  pus, 
quoique  les  deux  os  fuflent  découverts  le  long 
de  la  future  de  la  longueur  d'un  pouce,  &  de 
îa  largeur  de  quatre  à  cinq  lignes.  Dans  le  mi- 
îieo  de  cette  étendue  il  y  avoit  un  trou  affez 
petit  par  lequel  étoit  forti  le  peu  de  matière 
que  j'avois  trouvée.  Je  l'aggrandis  enfuite  avec 
la  pointe  d'une  feuille  de  myrte ,  ôi  alors  il 
fortit  une  cuillerée  de  pus  fanieux  &  puant.  La 
carie  avoit  commencé  dans  la  future ,  avoit 
gagné  le  diploé  des  deux  os,  avoit  détruit  la 
table  interne,  &  le  pus  s'étoit  répandu  fur  la 
dure- mère.  Je  ne  fis  point  le  trépan,  j'achevai 
d'aggrandir  le  trou  en  rompant  Sa  renverfant 
en  dehors  la  lable  externe  des  deux  o§  avec  h 
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petite  extrémité  d'une  fpatule  dont  je  me  fer- 
vis  comme  d'un  élévatoire.  Le  pus  ayant  une 
jîTue  libre ,  je  panfai  le  malade  à  l'ordinaire< 
Quinze  ou  vingt  jours  après,  l'exfoliaîion  des 
deux  portions  d'os  fe  fit ,  8i  h  plaie  fut  fer- 
mée en  quarante  jours  à  compter  de  l'ouver- 
ture. 

Par  une  caufe  bien  différente  ,  j'ai  vu  arri- 
ver une  carie  prefque  femblable  à  celle  dont 
je  viens  de  parler.  Un  talpa,  maladie  que  tout 
le  monde  connoît,  qu'un  homme  de  quarante 
ans  portoit  depuis  quinze  ans  à  l'extrémité  pof- 
térieure  de  la  future  fagittale,  joignant  la  lamb- 
doïde ,  s'étoit  depuis  plus  de  (i^  m.ois  terminé 
par  fuppuration;  la  tumeur  avoit  caufé  en  dif- 
férens  tems  beaucoup  de  douleur ,  la  fièvre 
même.  Elle  avoit  paru  nombre  de  fois  difpo- 
fée  à  la  fuppuration,  devenant  rouge ,  doulou- 
reufe ,  caulant  de  la  fièvre  ;  mais  chaque  fois 
un  cataplafme  de  mie  de  pain  &:  de  lait  appai- 
foit  ces  accidens;  il  n'en  fut  pas  de  même  cette 
dernière  fois  :  elle  fe  termina  véritablement 
par  fuppuration  j  ce  ne  fut  qu'après  y  avoic 
appliqué  pendant  quinze  jours  des  cataplafmes, 
&  pendant  plus  d'un  mois  l'emplâtre  de  dia- 
chilon  avec  les  gommes ,  qu'elle  s'ouvrit  fans 
opération  :  il  n'eu  fortii  fpontanément  que  des 
matières  fanieufes  &  très  -  fétides  ;  mais  en  la 
preîrant,il  en  fortit  des  matières  mêlées  blan- 
ches &  jaunes,  car  ces  fortes  d'apofiêmesjont 
du  genre  des  athérômes,  fléatômes  &  méliceris. 
Je  voulus  faire  une  grande  ouverture  pour  éva- 
cuer le  tout;  mais  le  malade,  ne  fouffrant  plus, 
n'y  coiifcntit  point.  En  continuant  les  emplâ- 
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très,  l'uîcere  fe  confolida;  mais  la  tumeur  fub- 
fiila  ,  &  peu  à  peu  en  fept  ou  huit  mois  elie 
devint  plus  gro(Te  qu'elle  n'avoit  jamais  été  ; 
elle  s'enflamma,  devint  très-douloureufe ,  ac- 
compagnée de   fièvre  ôc  d'infomnie;  enfin   le 
malade  ne  voulant  fouffrir  aucune  opération  j 
la  peau  tomba  en  gangrené,  la  tumeur  s'ouvrit 
Se  fe  vuida.  Je  mis  mon  doigt  dans  l'ouverture 
&  je  trouvai  l'os  découvert  &  inégal  :  comme 
cette  inégalité  étoit  trop  confidérable  pour  n'être 
que  celle  que  forment  les  futures,  je  jugeai  que 
l'os  étoit  carié  ,  &  qu'il  falloit  emporter  tous 
les  tégumens  qui  avoient  formé  ou  fervi  d'en- 
veloppe à  la  tumeur,  ce  que  je  fis  fans  eau- 
fer  beaucoup  de  douleur  au  malade,  parce  que 
plus  de  la  moitié  de  ces  tégumens  étoient  tom- 
bés en  pourriture.  Les  ayant  coupés  au  niveau 
de  la  peau  qui  couvre  l'os  ,  je  touchai  à  nud  la 
carie,  8c  grattant  avec  l'oncle,  j'enlevai  jufqu'à 
la  table  interne  tout  ce  que  je  pus  de  ce  qiù 
étoit  vermoulu,  &  toutes  les  mauvaifes  chairs, 
tant  celles  que  l'on  nomme  fongueufes  ,  qui  fe 
forment  dans  la  carie  même  ou  fur  les  bords, 
que  celles  que  je  foupçonnois  être  le  refte  du 
kifte.  Je  panfai  l'ulcère  avec  la  charpie  feche  î 
le  lendemain  je  me  fervis  de  la  rugine  pour 
emporter  le  refie  de  la  carie  jufques  Se  com- 
pris même  une  portion  de  l'os  fain ,  ménageant 
cependant  la  table  interne.  L'uîcere  fuppura  , 
fe  mondifia;  il  fe  forma  des  chairs  fermes,  gre- 
nues, 8c  telles  qu'il  convient  pour  former  unq 
bonne  cicatrice ,  qui  fut  pourtant  plus  d'un  mois 
avant  que  d'être  parfaite. 

Il  n'arrive  pas  toujours  que  de  pareilles  caries 
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fe  terminent  fi  avantageufement,  fur-tout  quand 
elles  font  négligées  par  un  Ch-irurgien  timide, 
ou  par  un  malade  défobéiiTant.  Il  s'autorifent 
mutuellement  à  rejetter  un  avis  falutaire.  Un 
Gentilhomme  de  Picardie  étant  venu  à  Paris  pour 
quelques  affaires ,  la  veille  de  fon  départ  pou»: 
s'en  retourner,  fe  reifoiivenant  qu'il  étoit  ma- 
lade, vint  chez  moi  pour  me  confuher  fur  fa 
maladie.  Il  étoit  avec  un  Chirurgien  qui  le  pan- 
foit  depuis  long  tems  ,  &  qu'il  avoit  amené 
avec  lui  pour  le  foigner  dans  la  route.  Depuis 
un  mois  qu'ils  étoient  dans  cette  ville ,  ils  n'a- 
voient  confuhé  perfonne.  ÎI  s'agiffbit  d'un  talpa. 
que  le  Gentilhomme  portoit  depuis  bien  des 
années.  Jamais  gangrené  ni  carie  n'avoit  frappé 
mon  odorat  Çi  défagréablement  que  l'ulcère  qui 
en  étoit  réfulté;  il  étoit  de  la  largeur  d'un  gros 
écu ,  placé  fur  la  partie  moyentie  de  l'os  oc- 
cipital vis-à-vis  Téminence  cruciale  qui  fépare 
les  quatre  folTes  de  la  furface  interne  de  cet 
os ,  dans  iefquelîes  font  logés  les  deux  lobes 
poftérieurs  du  cerveau  &  ceux  du  cervelet.  La 
circonférence  de  cet  ulcère  étoit  bordée  de 
chairs  fongueufes,  puantes,  noires  &  faigneufes, 
&  le  milieu  étoit  formé  par  une  carie  très- 
profonde  qui  attaquoit  Pos  dans  fon  endroit  le 
plus  épais.  Je  propofai  d'emporter  tous  les 
bords  5  de  rugîner  l'os ,  &  Taire  autres  opéra- 
tions que  je  croyois  convenables;  le  malade  fe 
récria  prefque  auffi  haut  que  s'il  eût  été  dans  l'o- 
pération même,  &  le  Chirurgien  de  fon  côté  re- 
mit promptement  l'emplâtre ,  m'affurant  qu'il 
avoit  déjà  attiré  bien  de  petits  os  ,  &  qu'en 
en  continuant  Tufage  il  attireroit  le  tout  &  gaé= 
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rirok  fon  malade.  Lorfque  je  vis  que  la  raifoîfï 
n'étoit  pas  une  monnoie  qui  eut  cours  chez 
ces  gens  -  là  ,  je  me  tus  pour  m'en  délivrer. 
Quelques  teins  après  un  des  amis  du  malade 
me  dit  qu'il  étoit  mort  d'apoplexie.  Pour  en 
chercher  la  caufe,  on  n'ira  pas  bien  loin;  cette 
hifloire  ne  mériteroit  pas  d'être  racontée,  fi  elle 
ne  m'avoit  donné  occafion  de  faire  les  réfle- 
xions fuivantes. 

Je  ne  m'étonne  pas  de  la  confiance  que  cer- 
tains malades  ont  pour  leur  Chirurgien  ;  mais 
je  ne  puis  concevoir  celle  qu'avoit  ce  Gentil- 
homme pour  le  fien,  qui  avoit  laiffé  tomber  en 
gangrené  une  tumeur,  qui  foignée  par  le  moin- 
dre apprentif ,  eût  eu  des  fuites  moins  fâcheufes. 
Ne  pas  connoître  une  carie  que  fa  mauvaife 
manœuvre  avoit  occafionnée ,  attribuer  à  l'ex- 
îradion  faite  par  fon  emplâtre  la  fortie  des 
petites  pièces  d'os  qui  fe  trouvent  dans  toutes 
les  caries  où  l'os  efi  vermoulu,  affurer  que  fon 
emplâtre  enlèvera  !e  reile  des  os,  &  que  le  ma- 
lade fera  guéri  ;  il  me  femble  entendre  ce  char« 
îatan  qui  prône  &  diRribue  un  emplâtre, avec 
lequel  il  prétend  attirer  les  balles  qui  font  per- 
dues dans  les  membranes  8c  même  dans  les  cavi- 
tés du  ventre  Se  de  la  poitrine  :  mais  ce  qai 
m'étonne ,  c'eft  que ,  malgré  l'abfurdîté  de  ces 
prétentions,  il  y  ait  des  gens  d'efprit  afîez  cré- 
dules pour  y  ajouter  foi.  La  plupart  prévenus 
en  faveur  d'un  remède,  ne  fe  donnent  pas  la 
peine  d'examiner  &  d'approfondir  les  faits  ,  ne 
veulent  pas  même  être  détrompés  par  les  gens 
de  l'art;  ils  répondent  toujours, /«ïi  v«,  îor(^ 
qu'ils  devroient  dire,  fai  cru  voir\  j'en  pour- 
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rois  citer  mille  exemples  fur  différens  fnjets, 
mais  en  voici  un  fur  celui  que  nous  traitons 
aâuellement. 

M. ^**  attaqué  d'une  tumeur  au-delfus  de 
l'apophife  niaftoïde ,  qui  étoit  peu  élevée  ,  mais 
fort  étendue  du  côté  de  l'os  occipital,  à  laquelle 
cette  apophife  fe  joint  par  (uture,  étoit  eutie 
les  mains  d'une  Dame  de  Chanté,  laquelle  lui 
promettoit  guérifon  par  le  moyen  d'un  em- 
plâtre, dont  elle  faifoit  des  cures  fans  nombre, 
à  ce  qu'elle  difoit.  M.  *  *  *  avoit  été  témoin 
d'une  de  ces  cures,  fur  une  femme  qui  avoit 
une  tumeur  au  col ,  que  l'emplâtre  avoit  fait 
fuppurer  ,  percer ,  ôc  vuider  fans  faire  ouver-' 
ture ,  8c  qui  fut  guérie  en  un  mois  de  tems  : 
témoin  d'une  pareille  cure  qui  n'étonne  que 
les  ignorans ,  il  s'étoit  déterminé  à  fe  mettre 
entre  les  mains  de  ladite  Dame.  Depuis  plus  de 
deux  mois  qu'il  fe  fervoit  de  l'emplâtre  &  qu'il 
fouffroit  confidérablement ,  fa  tumeur  s'étoit 
élevée  Se  relloit  toujours  dure  :  il  perdoit  quel- 
quefois patience,  mais  la  Dame  le  raifuroit.  Il 
m'envoya  prier  de  le  voir.  J'examinai  fa  tu- 
meur que  je  crus  être  un  exoilofe  vérolique  ; 
cet  examen  fe  fit  en  préfence  de  fept  ou  huit 
perfonnes,  hommes  &  femmes;  ce  qui  m'em- 
pêcha de  dire  tout  ce  que  je  penfois.  J'annon- 
çai pourtant  que  les  os  étoient  gâtés ,  Se  qu'il 
fallpit  faire  l'ouverture;  fur  quoi  plufieurs  des 
afijftans  &  fur-tout  les  dames  s'écrièrent  qu'il 
falloit  envoyer  chercher  l'emplâtre  d'un  mili- 
taire ,  qui  avoit  la  vertu  de  fondre  les  os ,  Se 
même  quand  ils  ne  fe  peuvent  pas  fondre,  de  les 
£éparer ,  &  les  faire  tomber  eji  efquille. 
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Que  peut-on  répondre  à  de  pareilles  propO'^ 
îitions  ?  Je  me  retirai  fans  rien  dire  ;  mais  un 
ami  du  malade  qui  étoit  préfent  à  la  confulta- 
îion,  s'apperçut  par  mon  filence,  que  je  n'étois- 
pas  content.  Il  vint  me  trouver ,  <k  comme  je 
le  connoiilois  pour  ami  intime  du  malade,  je 
iie  fis  point  difficulté  de  lui  déclarer  que  la  tu- 
meur dont  il  s'agiiToit  étoit  un  exoflofe  véro- 
iique,  Se  que  fi  on  ne  meitoit  pas  inceîTamment 
le  malade  dans  les  remèdes,  il  périroit  miféra-^ 
blement,  Il  rendit  compte  au  malade  de  notre 
con  ver  Cation  ,  lequel  l'alîura  que  je  me  trom- 
poîs  par  des  raiibns  qu'il  lui  dit  &i  que  je  dirai 
ci  -  après.  Le  fentiment  des  Dames  prévalut  | 
î'emplâtre  du  militaire  fut  mis  en  ufage;  il  fur- 
vint  au  malade  des  pefanteurs  de  tête ,  perte 
de  mémoire,  abfence  d'efprit,  un  affoupilTement 
fi  confidérable ,  qu'il  dormoit  en  mangeant  fa 
foupe  :  une  tumeur  parut  au  milieu  du  front , 
qui  s'étendoit  jufqu'à  la  racine  du  nez ,  l'inté- 
rieur de  cette  partie  fe  gonfla  ,  le  malade  ^ 
croyant  avoir  le  nez  morveux ,  fe  mouchoit  à 
tout  moment,  avoit  quelquefois  peine  à  ref- 
pirer  par  les  narines ,  ce  qu'il  attribuoit  à  un 
enchifrenement  qu'il  difoic  lui  avoir  pris  en  fe 
promenant  dans  fon  jardin.  La  première  tu- 
meur augmentoit  plutôt  que  de  diminuer;  en 
lin  fon  ami,  s'étant  apperçu  que  dans  la  con- 
verfation  il  déraifonnoit ,  l'engagea  de  me  voir 
en  particulier  pour  que  nous  puiffîons  conférée 
librement. 

Je  touchai  d'abord  fa  première  tumeur  qui 
étoit  augmentée  confidérablement ,  mais  n'avoit 
^o'v.n  changé  de  nature,  toujours  dure  a  &  fans 
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aucune  difpofition  à  fuppurer  :  j'examinai  fon 
front  &  fes  narines;  &  il  me  raconta,  comme 
il  put ,  car  il  balbutioit ,  tout  ce  qui  s'étoit  paffc 
depuis  quarante  jours  qu'il  fe  fervoit  de  l'em- 
plâtre du  militaire.  Le  tout  bien  conlidéré ,  je 
lui  aiTurai  qu'il  avoit  la  vérole,  &  que  Tes  tu- 
meurs étoient  des  exoHofes  véroliques  ;  ce  qu'il 
me  vouloit  pas  croire ,  parce   qu'il  avoit  été 
traité  de  cette  maladie  par  un  habile  homme , 
qu'il  ne  me  nomma  pas.  Au  récit  du  traitement 
qu'on  lui  avoit  fait,  je  reconnus- qu'on  l'avoic 
traité  par  extinâion;  &  lui  ayant  perfuadé  que 
cette  manière  de  traiter  la  vérole  étoit  incer- 
taine &  fautive,  il  fe  mit  entre  mes  mains  :  je  lui 
fis  le  traitement  ordinaire  :  aux  premières  fric- 
tions les  douleurs  celTerent.  Au  huitième  jour 
de  faîivation ,  fa  première  tumeur  s'étoit  abailTée 
conOdérablement;  la  tumeur  du  front  Se  le  gon- 
flement  des   narines    étoient    prefque  entière- 
ment didipés  ;  la  tête  étoit  dégagée  &  toutes 
les  fcwrôions  animales  rétablies.  Environ  le  ving- 
tième jour  de  la  faîivation ,  je  touchai  la  pre- 
mière tumeur,  8c  je  feiitis  une  crépitation  qui 
me  fit  juger  que  l'exfoliation  pouvoir  être  faite; 
je  crus  devoir  l'ouvrir  &  le  malade  y  confen- 
tit.  Je  trouvai  effedivement  deux  pièces  d'os 
réparées ,  l'une  appartenante  à  l'os  occipital  8c 
l'autre  à  l'os  des  tempes  :  celle  de  l'os  occi- 
pital avoit  toute  l'épaiiïeur  de  l'os  ;  les  deux 
tables  &  le  diploé  fe  tenoient  enfemble  ;  mais 
îa  pièce  féparée  de  l'os  des  tempes  n'étoit  que 
la  table  externe  fous  laquelle  je  trouvai  une 
carie  pénétrante  dans  la  partie  fpongieufe  de  l'a- 
pophife  mafloïde,  je  la  détruifis  par  les  moyens 
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ordinaires.  Ce  malade  guérit  parfaitement  ;  ï1 
feroit  mort  inUilliblement ,  comme  plufieurs  à 
qui  l'on  n'a  pu  perfuader  qu'ils  avoient  la  vé- 
role, foit  par  hoine  d'avouer  la  caufe  de  leurs 
maux,  foit  parce  qu'ils  étoieitt  obfédés  par  des 
charlatans  qui  s'étoient  emparés  de  leur  con- 
fiance. J'ai  ouvert  des  cadavres  des  gens  morts 
de  pareille  maladie  :  aux  uns, -j'ai  trouvé  les 
apophifes  maftoïdes  8c  pierreufes  entièrement 
détruites  par  la  carie;  aux  autres,  tout  l'inté- 
rieur du  nez  ,  les  lames  rpongieufes  ,  l'os  cri- 
bîeux,  l'os  planum,  les  os  du  palais,  le  vomer 
&:  même  la  bafe  de  l'os  fjiémoïde.  Dans  d'au- 
tres ,  la  mâchoire  inférieure  tombée  toute  en* 
tiere  ou  en  partie,  les  joues,  les  lèvres  man- 
gées, la  langue  fortie  au-dehors ,  ne  pouvant 
être  contenue  dans  la  bouche ,  qui ,  pour  ainlï- 
dire ,  n'exiftoit  plus, 

§.   V  I. 

<4  Des  Gouëtres  &  des  Loupesa 

,  A  la  partie  antérieure  de  la  gorge  il  Te  forme 
ides  tumeurs  que  je  diliinguerai  feulement  eia 
celles  qui  fuppurent  prefque  toujours  y  &  en 
celles  qui  ne  fuppurent  point  ordinairement  3, 
mais  qui  peuvent  fuppurer.  Parmi  les  premières, 
les  unes  fuppurent  promptement ,  comme  (ont 
les  abcès  phlegmoneux  Se  leur  fuppuration  eil 
louable  ;  d'autres  font  plus  long-tems  à  fe  ter- 
miner par  iuppurat:on  &  leur  pus  ell  ordinai- 
rement de  niauvife  qualité.  Pour  ouvrir  celles 
^ui  fe  terminent  par  fuppuration,  on  obferve 

les 
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les  régies  générales  qui  font  d'ouvrir  d.ans  le 
lieu  où  la  fluétuation  eft  la  plus  apparente ,  à 
l'endroit  le  plus  déclive,  &  d'éviter  de  coupei: 
les  gros  vaifTeaux  ëc  autres  parties  refpeâabîes  ; 
j'ajouterai  que  ,  dans  TouvertUre  de  ceux-ci 
quand  le  foyer  de  l'abcès  ell  fous  !é  muicîe 
péaucier ,  on  n'ell  pas  reftreint  à  fuivre  fcrupu- 
leufeinent  la  direâion  de  fes  fibres  -,  car  s'il  y  a 
quelques  brides  à  détruire ,  du  qu'on  veuille  fe 
procurer  une  plus  grande  ouverture  ,  on  elt 
obligé  de  couper  quelques-unes  des  libres  de 
ce  vnufcle  iranfverfalement;  mais  il  faut  éviter 
de  couper  la  jugulaire  externe,  ou  quelques-- 
unes  de  fes  gronfes  branches. 

A  l'égard  de  ceux  auxquels  la  fuppuratioii 
eft  lente  à  fe  former ,  il  fau|;  différer  d'en  Faire 
l'ouverture  jufqu'à  ce  que  leurs  duretés  foienÊ 
diffipées  ou  confidérablement  diminuées.  L'ex- 
péiience  nous  apprend  que  ,  quand  on  ouvre 
trop  tôt  ces  fortes  d'apoftêmes ,  les  duretés  fub- 
fiftent,  &c  qu'au  contraire  en  différant  de  faire 
l'ouverture,  la  matière  en  fe  formant  les  amo- 
iit  ;  Se  c'efl  dans  cette  circonftance  qu'on  peut 
dire  véritablement  que  le  pils  fait  le  pus;  îa 
même  expérience  nous  apprend  auffi  que  la 
tionfolidaiion  de  l'ulcère  eft  plus  prompte  8c 
plus  facile,  quand,  avant  d'ouvrir,  on  a  atten- 
du le  degré  de  maturité  convenable;  au  lieu 
que,  quand  on  ouvre  un  apoilême  dont  le  fond 
ou  la  circonférence  font  encore  durs,  les  pan- 
femeils  font  douloureux ,  il  croît  de  mauvaifes 
chfûrs  i  la  fuppuration  n'eft  point  louable ,  & 
fouvent  ce  qui  étoit  dur  s'endurcit  davantage^ 
l'ulcère  devient  fiftuîeux ,  carcinomateux ,  ou 
Tome  I,  P 
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de  quelqu'autre  mauvais  carecîere.  A  Fégard 
de  celles  qui  ne  fuppurent  point ,  elles  exigent 
d'autres  opérations  dont  nous  allons  parler. 

Les  loupes  font  du  genre  des  tumeurs  qui  ne 
fuppurent  pas  ordinairement  :  il  y  en  a  dont 
la  bafe  eft  fort  large  ;  d'autres  qui  ont  une 
bafe  étroite  ou  un  pédicule  ,  il  y  .en  a  de 
dures,  démolies,  d'adhérentes ,  de  détachées , 
de  mobiles,  de  charnues,  de  variqueufes,  de 
gîanduJeufes  ,  de  graifleufes ,  qui ,  n'ayant  pu 
être  diiTipées  par  l'application  des  topiques, 
exigent  qu'on  en  falfe  l'extirpation.  Je  ne  me 
re(l):eindrai  pas  à  celles  qui  attaquent  le  col  , 
mais  elles  feront  mon  principal  objet  j  &  fî 
j'entame  quelque  difcours  fur  les  loupes  des 
autres  parties,  qu'on  ne  le  regarde  pas  comme 
une  digreflion  inutile;  j'y  ferai  obligé  quelque- 
fois,  pour  mieux  me  faire  entendre.  De  plus, 
comme  je  vais  parler  des  loupes  en  général , 
j'éviterai  beaucoup  de  répétitions ,  lorfqu'il  s'a- 
gira de  l'extirpation  des  loupes  de  quelqu'autre 
partie. 

Quand  la  loupe ,  qu'on  veut  extirper ,  n'ell 
adhérente  ni  à  la  peau  qui  la  couvre ,  ni  aux 
parties  fur  îefquelîes  fa  bafe  eft  appuyée  ,  il  faut 
conferver  beaucoup  de  peau ,  Se  tout ,  s'il  ed 
poiïibie  ;  car  il  y  a  telle  loupe  que  fi  l'on  em- 
portoit  avec  elle  toute  la  peau  qui  la  recouvre , 
on  feroit  une  plaie  d'une  étendue  immenfe;  au 
lieu  qu'il  faut  que  ,  l'opération  étant  faite ,  la. 
plaie  foit  plus  petite  que  la  bafe  dé  la  tumeur 
que  l'on  a  emportée-;  à  quoi  on  ne  peut  par- 
faitement réuffîr  que  lorfque  la  peau  eil  mobile: 
alors  ayant  fait  fur  la  tumeur  une  inciiion  juf- 
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qu'an  îdûe  s  alTez  grande  pour  y  paffer  les  doigts.^ 
on  détache  la  peau  d'avec  le  kille  dans  toute 
fa  circonférence  ;  on  allonge  la  première  inci- 
fion  jufqu'à  ce  qu'elle  foii  afiez  grande  pour 
donner  la  facilité  de  détacher  labaTe  de  la  lou- 
pe des  parties  fur  îefquellés  elle  e(i  appuyée. 
Se  la  faire  paiïer  en  fuite  toute  entière  ou  en 
partie  par  cette  incifion.  C'eft  le  moyen  d'em- 
porter entièrement  la  tumeur  &  fon  kifle ,  ce 
qui  eft  effentiel;  car  pour  peu  qu'il  relie  de  ce 
kifle,  on  court  rifque  de  voir  renaître  une  fé- 
conde loupe,  quelquefois  plus  fâcheufe  que  la 
première. 

Par  cette  manière  d'opérer  on  Conferve  toute 
îa  peau  ,  &  en  la  rapprochant  Se  la  mainte- 
nant doucement  dans  cette  fiiuation  par  des 
comprelTes  Se  un  bandage  convenable,  elle  fe 
réunit  promptement  Se  auili  facilement  que  daîis 
une  plaie  f/mple  :  mais  on  n'opère  pas  toujours 
fur  des  loupes  fans  adhérences  ;  il  y  en  a  qui 
ont  des  attaches  fi  fortes  avec  la  peau,  cju'oii 
ne  peut  les  extirper    fans  emporter  la  peau 
même.  Avant  d'aller  plus  loin  ,  il  ell:  bon  de 
faire  com.prendre  aux  jeunes  Chirurgiens  ce  que 
nous  entendons  par  adhérence,  ex  quelle  en  eft 
la  caufe.  Toutes  les  parties  du  corps  font  liées 
les  unes  aux  autres  par  le  tiffii  cellulaire,  8e  les 
loupes  que  je  dis  n'être  point  adhérentes,  font 
attachées    par  ce  lien  commun  ,  à  la  peau  êc 
aux  parties  fur  ieCquelles  leur  bafe  efl  appuyée. 
Ce  n'eft  donc  point  de  cette  adhérence  dont 
ie  veux  parler.  L'autre  eft  bien  plus  forte ,  & 
les  doigts   ne  fuffifent  point  pour  la  féparer* 
La  première  eft  naturelle ,  Se  la  féconde  ell 
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caufée  par  les  inflammations  qui  font  furve- 
nues  8c  (e  font  diiïipées  nombre  de  fois  pen- 
dant le  long  cours  de  la  maladie ,  ainfî  que  je 
l'ai  fait  remarquer  en  difFérens  endroits  de  cet 
ouvrage. 

Mais  comme  quelquefois  cette  adhérence  de 
k  peau  ne  règne  pas  dans  toute  l'étendue  de  la 
tumeur,  on  fait  en  forte  de  couper  de  maniera 
de  conferver  de  la  peau  ,  ce  qui  n'eft  point 
adhérent ,  &  laîlfer  la  pièce  adhérente  attachée 
à  la  tumeur  ;  on  détache  feulement  avec  les 
doigts  toute  la  peau  qui  n'eft  point  adhérente: 
on  fe  procure  la  facilité  de  détacher  de  même 
la  bafe  de  la  tumeur  ;  on  la  tire  à  foi  pour  la 
faire  pafTer  par  la  plaie  ,  &  l'extirper  avec  la 
portion  de  peau  adhérente  qu'on  y  avoit  laif- 
fée. 

Quand  la  peau  ell  adhérente  dans  toute  l'é- 
tendue de  la  loupe,  on  fait  une  incifion  circu- 
laire qui  comprend  toute  la  tumeur  ,  ou  une 
grande  partie;  on  porte  le  doigt  fous  fa  bafe. 
Se,  £i  fous  cette  bafe  il  n'y  a  point  d'adhérence, 
on  la  détache,  çomnae  on  a  fait  dans  les  deux 
cas  précédens  ;  mais  fi  cette  bafe  eft  adhérente, 
comme  les  doigts  ne  peuvent  point  opérer 
cette  féparaiion ,  en  fe  fert  du  biftouri  &  on 
scheve  d'extirper  la  tumeur  avec  la  peau  qu'on 
y  a  laiffée.  En  féparant  cette  bafe  avec  le  bif- 
îouri ,  il  ne  faut  rien  laifler  de  ce  qui  faifoit 
l'adhérence;  il  vaut  mieux  emporter  une  por- 
tion de  la  partie  faine  ;  &  comme  tout  cela 
ne  fe  fait  point  fans  effufion  de  faiig ,  il  faut 
opérer  avec  célérité  pour  l'arrêter  prom.pte- 
menta  ce  qui  fe  fait  par  l'une  des  trois  manières 
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que  nous  avons  propofées  dans  le  chapitre  des 
Plaies. 

Il  y  a  des  Praticiens  qui  entament  ces  tu- 
meurs &i  les  détruifent  avec  le  cauflique,  mais 
leur  pratique  ell  bien  plus  cruelle  que  les  opé- 
rations que  nous  venons  de  décrire.  La  pre- 
mière application  de  leurs  caulliques  fait  fouf- 
frir  pendant  quatre  ou  cinq  heures  des  douleurs 
infiniment  plus  vives  que  celles  que  caufe  l'inf- 
trument  tranchant;  encore  fi  les  fouffrances  fe 
bornoient  là  ,  <?v  que  la  loupe  fût  totalement 
emportée  ,  on  pourroit  fe  confoler  ;  mais  la 
tumeur  n'eft  qu'entamée ,  il  faut  que  Tefearre 
tombe;  on  fait  enfuite  une  féconde  application 
du  cauflique  fur  Tendroit  d'où  l'efcarre  s'eft  fé- 
parée.  Se  cette  féconde  application  plus  dou- 
îoureufe  que  la  première  eît  fuivie  d'un  grand 
nombre  d'autres  applications  encore  plus  doii- 
îoureufes,  &  qui  chacune  durent  fi  long-tems, 
que  la  plupart  des  malades  perdent  enfin  pa- 
tience ,  &  abandonnent  cette  cruelle  manière 
d'opérer. 

Les  loupes  qui  font  dures,  fchîrreufes  &  doiî- 
loureufes  ,  doivent  être  emportées  de  bonne 
heure  ,  parce  qu'elles  deviennent  carcinoma- 
teufes  ou  cancéreiifes.  Pour  peu  que  dans  ces 
loupes  la  peau  paroiffe  altérée,  je  l'emporte 
toujours  avec  la  tumeur,  parce  que  î'ai  vu  quel- 
quefois que  quand  on  la  laifTe ,  elle  devient 
dure,  doulpureufe,  s'enflamme 5  Se  qu'il  en  ré* 
fuite  un  ulcère  de  difficile  confolidation. 

Les  loupes  molles  font  prefqu&  toujours 
grailTeufes.  J'en  ai  trouvé  qui  étoient  rondes  s. 
^biongues  Se  très.  -  mobiles  j  ayant  ouveii  1% 
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peau  dans  toute  leur  longueur  ,  je  Iqs  ai  trou- 
vées faciles  à  (éparer  avec  le  doigt ,  Se  liffe? 
comme  fi  tous  les  yaiffeaux  fécrcteurs  n'avoient 
choifi  qu'une  feule  véficule  pour  y  dépofer  la 
graiiïe  qui  étojt  plus  ferme  qu'ailleurs;  je  les 
ai  emportées  prefque  fans  etTufion  de  fang,  & 
la  plaie  s'efl  guérie  très  -  facilement.  D'autres 
loupes  grai'Teules  ne  font  point  fi  mobiles  ni 
îi  bien  circonfcrites.  De  l'endroit  le  plus  émi- 
rent où  elles  paroiffent  un  peu  plus  fermes  que 
pelles  dont  je  viens  de  parler,  jufqu'à  l'endroit 
du  iTiembre  que  l'on  peut  regarder  comme  fain , 
cette  fermeté  que  l'on  fent  au  centre  va  tou- 
jours en  diminuant;  de  forte  qu'on  n'apperçoit 
prefque  pas  où  font  les  bornes  de  la  tumeur; 
ç'efl  dans  cet  endroit  qu'il  faut  couper  :  on  ne 
peut  pas  conlerver  la  peau  comme  dans  l'autre 
efpece  de  coupe ,  parce  que  la  graille  y  ell 

-  adhérente  dans  toute  fon  étendue,  &  que  Ci  on 
vouioiî  la  féparer  ,  outre  que  cette  opération 
feroit  infiniment  longue  &  douloureufe  ,  elle 
deviendroit  inutile  ,  parce  que  la  peau  feroit 
il  mince,  qu'elle  tomberoit  en  gangrené;  il.  elT: 
vrai  qu'en  y  laiiïant  de  la  grailTe  pour  la  rendre 

,  plus  épaiffe  ^  l'opération  feroit  plus  facile  :  mais 
les  fuppurations  de  pareilles  grailles  font  vi- 
çieufes  :  il  s'élève  de  l'ulcère  des  chairs  fon- 
gueufes  ,  ou  des  champignons  durs  6c  d'une 
fenfibilité  fi  grande ,  que  l'ulcère  dégénère  en 
carcinome.  J'ai  été  obligé  fouyeut  de  les  em- 
porter, en  y  comprenant  beaucoup  de  la  par- 
tie faine  ,  &  d^en  couper  à  plufieurs  reprifes  , 
parce  que  j'avois  ménagé  mal-à-propos  la  pre- 
mière fois  quelques  endroits  qui  me  paroiffoieni; 
fprt  fains. 


> 
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Ce  que  je  viens  de  dire  n'étonnera  point 
ceux  qui  auront  obfervé ,  comme  moi ,  que 
quand  les  tumeurs  graifleufes  font  négligées  de 
la  part  -des  malades  ,  elles  devinnent  cancé- 
reu(es  ;  il  arrivée  fouvent  qu  ils  les  négligent , 
parce  qu'elles  exîRent  long-tems  fans  leur  eau- 
fer  la  moindre  douleur  ;  elles  groffilTent  lente- 
ment,  &  même  parvenues  à  une  groffeur  énor- 
me j  elles  n'incommodent  le  malade  que  par 
leurs  poids ,  tant  qu'elles  ne  font  point  enta- 
mées; mais  quand  elles  s'ulcèrent  d'elles-mêmes 
ou  par  accident,  elles  dégénèrent  fouvent  en 
lu)  carcinome  qui  oblige  d'emporter  i'uîcere 
Se  toute  la  tumeur ,  &  fi  en  faifant  cette  opé- 
ration j  on  ne  coupe  pas  bien  avant  dans  la 
partie  faine  ,  Se  qu'on  laiîTe  quelque  portion 
de  graifle  fufpede,  I'uîcere  fuppure  bien  d'à- ^ 
bord,  mais  il  devient  enfuite  cancéreux.  Pour 
prévenir  ce  fâcheux  état ,  il  faut  donc  dans 
l'opération,  couper  plutôt  plus  que  moins;  Se 
encore  ne  réuLfit-on  pas  toujours ,  car  j'ai  vu 
de  ces  loupes  au  bras  &;  à  la  jambe  pour 
lefquelles  on  a  été  obligé  d'amputer  le  mem- 
bre ,  après  y  avoir  fait  deux  ou  trois  opéra- 
tions infruélueufes  :  le  carat^ere  que  prennent 
ces  ulcères  eft  étonnant  ;  je  ne  crois  pas  que 
nous  ayons  un  aiïez  grand  nombre  d'obferva« 
tions  pour  entreprendre  d'en  donner  l'ex  pli- 
canon. 

J'ai  vu  quelques-unes  des  loupes  que  l'on 
appelle  charnues,  dont  l'ulcère  après  l'extirpa- 
tion s'efi  terminé  à- peu-près  de  même  5  mais 
je  n  ai  pu  m  empêcher  de  croire  que  cela  n  ar- 
rivoit  que  parcç  qu'on  avoit   lai  Té  quelques 
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portiorr^  afteâées  du  même  vice.  Ces  lonpesf 
prétendues  charnues^  font  quelquefois  pleines 
d'une  fubflance  qui  paroît  lemblabîe  à  un  ris 
de  veau.  La  première  que  j'ai  vue  s'étendoii 
depuis  l'oreille  le  long  du  murde  flerno-mafloï-' 
dien  jufqii'au  bont  antérieur  de  la  clavicule  : 
elle  ayoit  la  grolTeur  &  la  forme  d'un  concom^ 
bre.  Une  femme  de  Courbevoye ,  village  près 
Paris ,  la  portoit  ;  elle  étoit  venue  voir  M.  le 
Gendre ,  Chirurgien  très  -  expert ,  qui  lui  or- 
donna quelques  cataplafmes  pour  la  difpofer 
à  l'opération  qu'il  promit  de  lui  aller  faire 
dai]s  fon  village  ;  mais  ayant  été  nommé  pai- 
Xonis  XIV  pour  être  le  premier  Chirurgien  de 
fon  petit -fils  le  Roi  d'Efpagne,  il  légua  tous 
3es  malades  qu'il  avoit  alors  à  fes  Confrères  ;  îa 
femmes  dont  je  parle,  fut  une  de  celles  dont 
il  me  chargea.  Etant  allé  à  Courbevoye  pour 
3a  voir,  je  trouvai  qii'un  Chirurgien  d'une  com- 
pagnie deGardes-Suiiïes  s'en  étoit  emparé.  Ce 
Chirurgien  promettoit  de  la  guérir  fans  opéra- 
tion ;  U  demcuroit  dans  le  même  village;  il 
voulut  bien  cependant  me  faire  voir  la  tumeur 
fur  laquelle  il  avoiç  appliqué  un  emplâtre  fon- 
dant dont  la  m^alade  s'accommodoit  mieux  que 
des  catapîafmes  ordonnés  par  M.  le  Gendre, 
qui  Fempêcboient  d'aller  aux  champs.  Cepen- 
dant mes  difcours  plurent  à  la  malade,  êc  ne 
déplurent  point  au  Chirurgien ,  parce  que  je 
lie  dérappipnvai  pas  le  defiein  qu'il  avoit  de 
fondre  la  tumeur,  ni  l'emplâtre  qu'il  empîoyoiE 
pour  y  parvenir.  Six  femaines  $'étoient  écou- 
lées ,  &  je  ne  fongeois  plus  à  cette  malade  , 
-iorfque  le  Chirurgien  vint  riie  prier  de  l'allç^^ 
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voir  ;  fa  tumeur  ctoit  confidérablement  ang- 
ineniée,  &  fur  le  foinmet  il  y  avoit  une  place 
de  la  grandeur  d'un  Iiard  ,  mollette  &  d'un 
rouge-brun ,  cù  on  appercevoit  une  flufluation 
fenfible,  qui  n'étoit  pas  profonde  8l  n'annon- 
çoit  pas  un  fluide  abondant  ;  car  ,  pour  peu 
qu'on  prefsât  cet  endroit,  le  fluide  s'écartant  à 
droite  ou  à  gauche,  on  fentoit  un  corps  dur, 
ce  qui  me  fit  juger  que  la  fuppuration  ne  s'étoit 
point  faite  dans  le  corps  de  la  tumeur  ,  mais 
à  la  circonférence.  Pour  ne  point  inquiéter  la 
malade,  je  me  contentai  de  dire  qu'en  conti- 
nuant l'ufage  de  l'emplâtre,  la  tumeur  fe  per- 
ceroit  dans  ce  lieu ,  &c  qu'alors  on  jugeroit  de 
ce  qu'il  y  auroit  à  faire.  Etant  fcrti,  j'annonçai 
au  Chirurgien  que  la  tumeur  perceroit  bientôt, 
parce  que  cet  endroit  de  la  peau  rouge-brun 
tomberoiî  en  pourriture  ,  que  l'efcarre  com- 
mençant à  fe  féparer  il  fortiroit  du  pus,  mais 
en  petite  quantité,  parce  que  la  fuppuration  ne 
s'étoit  faite  que  dans  les  graiffes,  6<  qu'après  la 
réparation  totale  de  l'efcarre,  il  refteroit  une 
ouverture  afiez  grande  pour  l'écoulement  du 
pus,  mais  qui  ne  fuffiroit  pas  pour  extirper  la 
tumeur;  qu'alors  il  faudro'n  ouvrir  haut  &  bas 
pour  découvrir  le  corps  de  la  loupe,  qu'on  eti 
détruiroit  les  adhérences  &  qu'on  l'cxtirperoit. 
Mais  comme  il  n'avoit  pas  perdu  tout  à  fait 
l'efpérance  de  fondre  la  tumeur  ,  mon  difcours 
îie  lui  Ht  pas  beaucoup  d'impreffio?!  ;  &  quoi- 
que les  chofes  que  je  lui  avois  prédites  fuiïent 
arrivées,  il  n'efpéra  pas  moins  ,  parce  qu'après 
l'évacuation  du  pus  ,  tout  le  voifinage  s'étant 
^égonfiéa  ^^  tutïjeur  lui  parut  être  fonduQ  de 
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inoitié.  Lui  &  la  malade  qui  le  fentoit  foiilagée 
crioient  viâoire  ;  mais  peu  de  tems  après  le 
corps  charnu  ou  glanduleux  commença  de  pa- 
roître  à  l'ouverture,  s'y  engagea,  8c  peu-à-peu 
il  en  fortit  une  fi  grande  quaniité  au-dehors, 
qu'elle  y  forma  la  tête  d'un  champignon  large 
comme  la  main.  L'ouverture  étant  bouchée,  le 
pus  ceiïa  découler,  le  col  fe  gonfla,  la  douleur 
&  la  fièvre,  qui  jufqu'alors  a  voient  été  médio- 
cres, fiirent  fi  confiderables  que  la  malade  & 
le  Chirurgien  allarmés  me  demandèrent.  Je  com- 
mençai par  faire  lier  le  champignon  qui  fe 
trouva  fi  tendre  que  la  ligature  le  coupa  :  il  ne 
fortit  point  de  fang,  mais  le  pus  qui  avoit  été 
retenu  pendant  trois  ou  quatre  jours  fortit  en 
abondance.  Je  ne  pus  point  encore  obtenir  que 
l'on  ouvrît.  J'examinai  la  pièce  emportée  qui 
étoit  blanche,  &  qui,  par  fa  conformation  ex- 
térieure 5  reiTembloit  parfaitement  à  un  ris  de 
veau,  à  la  confiilance  près  qui  étoit  beaucoup 
plus  molle.  A  peine  fus-je  parti  pour  m'en  re- 
tourner à  Paris,  qu'il  furvint  à  la  malade  une 
hémorragie  qui  jetta  le  pauvre  Chirurgien  fuilTe 
dans  un  terrible  embarras.  En  effet ,  il  appli- 
qua trois  appareils  ,  en  cinq  ou  fix  heures  de 
tems ,  qui  furent  tous  pénétrés  de  fang.  L'hé- 
morragie ceiïa  plutôt  par  la  foibleiTe  de  la  ma- 
lade que  par  l'appareil.  Lorfqu'on  le  leva  au 
bout  de  trois  jours  ,  il  ne  fortit  ni  fang  ni  pus; 
mais  la  tumeur  étoit  rouge,  douloureufe  6<  en- 
flammée. On  vint  m'avertir  de  ce  qui  s'étoit 
paiïe  &  me  prier  de  venir  pour  faire  ce  que  je- 
jugerois  néceffaire.  J'y  allai ,  muni  de  tout  ce 
qui  pouvoit  m'être  utile  pour  arrêter  le  fang  aa 
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cas  que  je  filTe  l'opération  que  j'avois  projeuée. 
J'ouvris  haut  Se  bas  ;  je  tirai  nombre  de  cail- 
lots du  fang  qui  s'étoient  introduits  dans  l'e 
vuide ,  d'où  ci  -  devant  étoit  furti  le  pus.  La 
portion  de  cette  tumeur,  qui  avoit  été  coupée 
par  la  ligature  ,  &  de  laquelle  étoit  forti  le 
fang,  étoit  d'un  rouge  brun,  le  refle  étoit  d'un 
rouge  pâle.  Je  la  détachai  avec  les  doigts  juf- 
qu'à  ce  que  j'eulTe  trouvé  l'endroit  adhérent 
au  pédicule ,  lequel  étoit  fort  court ,  avoit  un 
demi  -  travers  de  doigt  d'épailTeur  ,  &  régnoit 
fous  la  tumeur  de  la  longueur  de  deux  pouces. 
Cette  étendue  ne  permettant  pas  de  tout  com^ 
prendre  dans  une  feule  ligature ,  je  paiïai  un 
double  cordon  de  fil  dans  le  milieu  du  pédi- 
cule ;  je  féparai  ce  cordon  en  deux ,  &  je  fis 
deux  ligatures;  je  coupai  une  bonne  partie  du 
corps  glanduleux  qui  étoit  de  même  nature 
que  le  champignon;  je  n'enjaiffai  qu'autant  qu'il 
falloit  pour  retenir  les  ligatures  8c  les  empê- 
cher de  gliiïer.  Je  mis  une  compreffe  étroite 
dans  toute  la  longueur,  pour  que  les  fils  des 
ligatures  ne  fe  confondifTent  point  avec  la  char- 
pie que  je  mis  par-deiTns;  le  tout  fut  foutenii 
par  d'autres  comprefl'es  fimples  &  par  un  banr 
dage  contentif.  Il  n'y  eut  point  d'hémorragie, 
cinq  ou  fix  jours  après  le  relie  de  la  tumeur 
tomba  avec  les  ligatures;  enii!"i  des  panfemens 
fimples  &:  doux,  conduifirent  la  malade  à  par- 
faite guérifon. 

Je  ne  rapporte  cette  longue  hifloire  que  pour 
que  le  Ledeur  puiffe  comparer  la  mauvaife 
pratique  avec  la  bonne  -,  car  on  ne  peut  pas 
îiier  que  cette  pauvre  femme  n'ait  couru  le  dan- 
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ger  de  mourir  5  foit  de  gangrené  ,  foit  d'hémor- 
ragie ;  mais  principalement  de  cette  dernière 
fur  laquelle  nous  allons  faire  quelques  réfle- 
xions. 

Pourquoi  l'hémorragie  ne  parut-elle  pas  dans 
l'inflant  même  que  la  ligature  eut  coupé  le 
pédicule  du  champignon  f  ce  fut,  fans  doute , 
parce  que  le  fang,  arrêté  depuis  quelques  jours 
dans  les  petits  vaiffeaux  ,  s'y  étoic  coagulé  ; 
mais  ces  vaiiTeaux  ayant  été  coupés  par  la  liga- 
ture ,  ces  caillots ,  trop  foibles  alors ,  ont  été 
chaiïés  par  l'impulfion  du  fang,  d'où  s'en  fuivît 
l'hémorragie.  Il  efl:  vrai  qu'on  la  pouvoir  pré- 
voir Se  la  prévenir ,  en  mettant  quelques  tam-» 
pons  de  charpie  trempés  dans  Teau  fliptique, 
Se  que  ne  l'ayant  pas  fait,  je  fus  de  moitié  de 
faute  avec  le  Chirurgien;  faute  de  laquelle  je 
fuis  excufable  ;  car  Te  chagrin  que  j'avois  de 
voir  préférer  une  méthode  fi  abfurde,  m'em- 
pêcha d'y  réfléchir.  Ce  fut  cependant  cette  faute 
qui  occafionna  la  guérifon  ,  car  fans  l'hémor- 
ragie Se  les  accidens  qui  fuivirent ,  jamais  la 
malade  ni  Ces  parens  n'euflent  confenti  à  l'opé- 
ration décifive  que  je  lui  fis. 

Dans  tout  ce  que  j'ai  dit ,  iî  ne  parok  pas 
que  la  tumeur  dont  il  s'agit  fut  enkiftée.  Quand 
la  fuppuration  gangréneufe  fe  fit  jour  au  de- 
îîors  ,  Si  qu'une  partie  de  la  tumeur  fortit  & 
forma  peu-à-peu  un  champignon  fur  la  peau  , 
on  ne  s'apperçut  point  du  kifie  -,  ni  même  quand 
la  ligature  coupa  le  pédicule  de  ce  champi" 
gnon.  Enfin  ,  îorfque  j'incifai  haut  &  bas  poHC 
détacher  la  tumeur  Se  la  lier,  je  n'apperçus 
ikn  qui  pût  me  faire  croire  cjue  cette  toinçur 
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fôt  enkiftée.  Je  ne  puis  cependant  m'empêcher 
de  penfer  que  dans  les  premiers  tems  cette 
tumeur  avoit  un  kifte ,  lequel  avoit  été  détruit 
par  la  fuppuration  gangréneufe;  car  après  avoir 
fait  mes  incifions ,  je  portai  mon  doigt  tout 
autour  de  la  tumeur,  comme  dans  un  vuide; 
8c  en  approchant  du  pédicule  ,  je  lentis  plus 
de  réfiflance  ,  ce  qui  ne  m'empêcha  pas  de 
détacher  la  tumeur  jufqu'au  pédicule ,  où  trou- 
vant une  réfiflance  invincible,  je  me  détermi- 
nai à  faire  les  deux  ligatures.  De  tout  cela  je 
conclus  que  cette  tumeur  dans  fon  commen- 
.cement  pouvoit  être  enkiftée  ;  que  dans  les 
endroits  où  je  palîai  mon  doigt  avec  facilité , 
le  kifle  avoit  été  pourri  oc  détruit  par  la  fuppu- 
ration gangréneufe;  ôc  que  dans  toute  fa  bafe 
jufqu'au  pédicule,  je  ne  trouvai  de  la  réfif- 
tance  que  parce  que,  dans  cette  partie,  le  kifle 
s'y  étoit  confervé.  Ce  que  je  dis  efl  confirmé 
par  plufieurs  obfervations  que  je  rapporterai 
ci- après. 

Quand  on  veut  extirper  une  tumeur,  il  n'efl 
pas  indifférent  de  favoir  fi  elle  efl  enkiflée. 
Pour  la  facilité  de  faire  l'extirpation ,  il  eft  très- 
avantageux  qu'elle  le  foit;  mais  une  chofe  plus 
effentielle  à  favoir,  8c  qu'on  ne  reconnoît  par- 
faitement que  dans  le  tems  même  qu'on  opère, 
c'eft  l'adhérence  ou  la  non  adhérence.  Les  tu- 
meurs enkillées  dont  le  kifle  n'efl  point  adhé- 
rent aux  parties  voifines,  s'extirpent  facilement; 
parce  que,  comme  je  l'ai  dit  ci-deflus,  quand 
on  a  coupé  la  peau  8c  la  graiffe  jufqu'au  kifle 
8c  dans  toute  l'étendue  de  la  tumeur ,  en  paf- 
fanc  le  doigt  entre  le  kifle  6c  les  graifles  çn 
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le  détache  facilement  ,  ne  tenant  que  par  îe 
tiflu  cellulaire  qui  fait  la  iiaifon  naturelle  de 
toutes  nos  parties  :  mais  quand  le  kille  ell  adhé- 
rent à  la  graiîTe  ,  ceux  qui  ont  vu  faire ,  ou 
fait  eux  -  mêmes  cette  opération ,  dans  le  cas 
où  le  kifte  n'efl:  point  adhérent,  peuvent  fe 
tromper  après  leur  première  iiicifion,  ne  trou- 
vant pas  la  facilité  de  paiïer  leur  doigt  entre 
la  graiffe  Se  îe  kifte  ,  &  croyant  n'avoir  pas 
coupé  affez  avant,  ils  coupent  le  kifte  fans  le 
favoir;  or,  s'il  n'y  a  point  d'adhérence  de  là 
tumeur  avec  le  kifte  ,  ils  trouvent  alors  la  fa- 
cilité de  palTer  leur  doigt  ,  ils  croient  n'être 
arrivé  qu'au  kifte ,  ils  détachent  la  tumeur  & 
l'extirpent.  On  fait  ordinairement  cette  extir- 
pation fans  effufion  de  fang;  mais  on  laiffe  Is 
kifte,  ce  qui  expofe  à  nombre  d'accidens  fâ- 
cheux, dont  îe  moindre  eft  un  ulcère  de  dif- 
ficile confolidation.  Souvent  il  arrive  hyper- 
farcofe ,  8c  les  chairs  deviennent  dures ,  faig- 
neufes  ,  douloureufes  ,  &  forment  un  ulcère 
carcinomateux  que  l'on  ne  peut  guérir,  parce 
que  pour  l'ordinaire  l'extirpation  eft. imprati- 
cable. 

Il  fuit  de  -  là  que  quand  même  la  tumeur 
feroit  adhérente  à  fon  kifte  ,  pourvu  que  le 
kifte  ne  le  foit  point  aux  parties  voifines ,  l'ex- 
tirpation fe  fait  avec  facilité  ;  Se  que  quand  le 
kifte  eft  adhérent  à  la  peau  ,  on  doit  emporter 
toute  la  partie  de  la  peau  qui  eft  adhérente  au 
kifte;  ainfî,  pourvu  que  la  tumeur  ne  foit  point 
adhérente  par  fa  bafe  ,  on  n'aura  point  de  dif- 
ficulté à  l'emporter.  Mais  lorfque  la  bafe  eft 
adhérente  ,  il  faut  emporter  avec  la  tumeur 
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beaiiGonp  de  parties  auxquelles  elle  efl  adhé- 
rente ;  8c  comme  il  peut  fe  rencontrer  des  cir- 
conflances  qui  rendent  cette  manière  d'opérer 
laborieufe,  infrudueufe  &  même  mortelle,  bien 
des  gens  n'ofent  l'entreprendre  :  ils  abandon- 
nent les  malades  à  la  nature;  la  putréfadion 
qui  y  furvient  les  guérit  quelquefois  ;  mais  ces 
cas  font  rares ,  ne  font  point  loi ,  Se  le  Chi- 
rurgien habile  ne  doit  les  attendre  que  lorfque 
les  circonftances  qui  l'empêchent  d'agir  font 
abfolument  infurmontables. 

Ces  circonftances  dépendent  particulièrement 
de  la  fituation  de  la  tumeur  ,  de  fa  nature  8c 
descelle  des  parties  auxquelles  la  bafe  de  la 
tumeur  efl  adhérente.  Une  tumeur  placée  fur 
le  pafïage  des  gros  vaiffeaux ,  dans  laquelle  ces 
vaiffeaux  font  ou  peuvent  être  compris ,  doit 
retenir  le  Chirurgien  même  le  plus  hardi ,  s'il 
ne  peut  pas  fufpendre  le  palTage  du  fang  dans 
ces  vailTeaux  pendant  qu'il  opère,  &  en  arrê- 
ter l'effiifion  après  avoir  opéré  :  j'en  vais  don- 
ner un  exemple  ;  duffé  -  je  pour  un  moment 
m'écarter  de  mon  fujet. 

Une  loupe  dans  le  pli  de  l'avant-bras  deve- 
nue grofîe  comme  la  tête  d'un  enfant,  par  la 
négligence  du  malade  qui  dans  les  commen- 
cemens  n'avoit  point  confenti  à  l'opération  que 
d'habiles  gens  lui  avaient  propofée,  fe  voyant 
forcé  d'y  avoir  recours  par  de  vives  douleurs 
&  Timpuiffance  de  mouvoir  fon  bras,  confulta 
plufieurs  Chirurgiens  de  fa  Province  qui  tous 
conclurent  que  l'on  ne  pouvoit  point  faire 
l'extirpation  de  fa  tumeur ,  &  que  pour  lui 
conferver  la  vie  on  feroit  obligé  de  lui  ampU' 
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ter  le  bras  au  defTons  du  coude.  Il  vint  à  Paris 
pour  être  jugé  en  dernier  reiTÂ:>rt;  il  trouva  les 
fentimens  partagés ,  &  fuivit  le  mien  qui  étoit 
d'emporter  la  tunieur,  mais  d'avoir  un  appa- 
reil tout  prêt  pour  hii  couper  le  bras,  au  cas 
que  les  circonflnnces  ne  fufTent  pas  favorables 
pour  le    lui  conferver.  Tout  étant   prêt  pour 
cette  opération,  je  mis  mon  tourniquet  le  plus 
haut  qu'il   fut  po(Tible  ,  afin  qu'il  pût  me  fer- 
vir  non  -  feulement  à  l'opération  que  je  pro- 
jettois  de  faire  à  la  loupe,  mais  pour  me  don- 
ner l'efpace  convenable  à  l'amputation  du  bras  , 
au  cas  que  je  ne  puiTe  pas  réuffir  à  l'extirpation 
de  la  loupe.  Ayant  fait  une  incifion  cruciale  à 
la  peau  c^  à  la  grailTe,  je  féparai  facilement  les 
quatre  lambeaux  d'avec  le  kille  jufqu'à  la  bafe 
de  la  tiuneuri  j'en  détachai  même  un  peu  par- 
deffous  le  côté  extérieur  :  m'étant  apperçu  que 
la  difficulté  â^Qn  faire   autant  du  côté  interne 
venoit  de  ce  que  l'aponévrofe  du  biceps  n'étoit 
point  coupée,  je  l'incifai  tranfverfalement;  alors 
je  paflai  mon  doigt  fous  la  tumeur ,  plus  avant 
de  ce   côté  là  que   je   n'avois   fait  de  l'autre. 
Elle  étoit  appuyée  fur  la  partie  antérieure  du 
cubitus.  Mon  doigt  étant  dans  ce  lieu  ,  je  fis 
lâcher  le  tourniquet,  &  je  fentis  le  battement 
de  l'artère  cubitale  ,  non  pas  immédiatement , 
car  elle  étoit  enveloppée  dans  la  riimeur  ;  je 
coupai  le  kifte  &  la  tumeur  dans  toute  fa  lon- 
gueur; puis  avec  le  doigt,  j'eflayai  de  déta- 
cher l'artère,  en  déchirant  la  uur.eur  ,  faifant 
de  tems  à  autre  lâcher  le  tourniquet,  pour  re- 
connoître  où  j'en  étois;  je  celTai  bientôt  cette 
manœuvre,  lorfque  j'apperçus  le fang  fortir  en 

arrofoir  ; 
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aitofoir  :  je  cherchai  hors  du  ki0e ,  mais  le 
plus  près  qu'il  me  fut  poffible,  le  trou  de  cette 
artère,  &  je  la  liai  :  je  fis  lâcher  le  tourniquet, 
que  je  fis  relTerrer  fur  le  champ,  parce  que  le 
fang  ne  donnoit  plus,  &  que  je  voulois  promp- 
tement  achever   cette   opération  ,   qui  n'avoit 
déjà  que  trop  duré.  Pour  cet  effet ,  je  paffai 
mon  doist  à  l'extérieur  du  kifle  du  côté  du  ra- 
dius  ;  je  le  détachai  dans  fa  partie  fupérieure 
du  tendon  du  biceps ,  jufqu'a  la  ligature  au- 
deffbus  de  laquelle  je  pafîai  un  biflouri  courbe; 
je  coupai  ce  bout  fupérieur  de  la  tumeur ,  & 
continuai  de  féparer  le  kifle  jufqu'à  fon  extré- 
mité inférieure ,  trouvant  de  tems  en  tems  quel- 
ques vaiiïeaux,  branches  de  nerfs  ou  filets  ten- 
dineux   que  je   coupois  ,  ne  pouvant  les  dé- 
truire avec  le  doigt.  Etant  parvenu  à  l'extré- 
mité inférieure ,  à  l'endroit  où  fortoit  l'artère 
à  laquelle  la  tumeur  tenoit  encore ,  je  fis  une 
ligature  femblable  à  la  première  ,  8c  d'un  coup 
de   biflouri  j'enlevai    la  tumeur.  Je  lâchai  le 
tourniquet  que  je  n'ôtai  pas  ;  &  comme  il  ne 
fortoit  du  fang  que  par  de  petits  vaifTeaux,  je 
l'arrêtai  avec  l'eau  alumineufe,  Se  je  remplis 
la  plaie  de  charpie  feche.  Des  comprefTes  & 
un  bandage  médiocrement  ferré  achevèrent  l'ou- 
vrage ,  qui,  quoique   fait  avec  toute  la  célé- 
rité poffible  ,  me  parut  long.   Se  encore  plus 
au  malade. 

Quoiqu'il  eût  perdu  un  peu  de  fang,  il  fut 
faigné  quatre  fois  avant  la  levée  du  premiec 
appareil,  qui  fut  faite  quarante-huit  heures  après 
l'opération.  Cet  appareil  fe  leva  facilement,  & 
fans  caufer  aucune  douleur;  cette  plaie  fut  paa-s 
Tome  L  Q 
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fée  félon  l'art  pendant  fix  femaines.  Si  le  ma- 
lade fut  guéri. 

Pourquoi  donc  les  Chirurgiens  qui  avoient 
vu  le  malade  n'avoient-ils  point  ofé  faire  cette 
extirpation  f  car  la  tumeur  n'étoit  point  placée 
dans  un  lieu  inacceffible ,  Se  elle  n'étoit  point 
d'un  mauvais  caractère.  C'étoit  donc  la  crainte 
de  Phémorragie  qui  les  retenoit  ;  c'efl  donc  là 
cet  obflacle  qu'ils  croyoient  infurraontable ,  8c 
que  j'ai  furmonté  fans  qu'on  puiffe  m'accufec 
de  hardietîe  ou  de  témérité. 

On  n'ell  jamais  téméraire  en  faifant  une  opé- 
ration dans  laquelle  on  court  rifque  de  couper 
les  gros  vaiiïeauxj  quand  pendant  l'opération 
on  peut  fufpendre  le  pafîage  du  fang  dans  ces 
vailïeaux ,  &  en  arrêter  l'effufion  après  avoir 
opéré.  Or  le  tourniquet,  fur-tout  celui  que  j'ai 
inventé,  eftl'inilrument  le  plus  commode  de 
tous  ceux  qu'on  peut  mettre  en  ufage  pour 
cette  opération;  il  retient  le  fang  pendant  que 
l'on  opère  ;  on  a  tout  le  tems  de  féparer  le 
corps  étranger  d'avec  les  gros  vaifTeaux,  quand 
il  ell  poffible  ,  finon  on  a  la  facilité  de  les 
lier  ;  on  n'eft  point  interrompu  par  l'effufion 
du  fang  qui  inonderoit  les  parties  fur  lefquelles 
on  travaille ,  qui  ôteroit  la  facilité  de  les  dif- 
tinguer ,  &  feroit  caufe  que  le  Chirurgien ,  tout 
habile  qu'il  pût  être  ,  feroit  des  coupures  & 
des  ligatures  avec  moins  de  précifion  ;  ajou- 
tez à  tout  cela  que  ces  opérations  font  fou  vent 
très-longues  ,  &  que  le  malade'  périroit  avant 
qu'elles  fuffent  finies.  Je  ne  fus  donc  point  îé»- 
méraire  d'hafarder  cette  opération.  On  objec- 
tera peut-être  que  l'artère  radiale  pouvoit  être 
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ciufïi   comprife   dans  la  tumeur.  Se  qu'obligé 
d'y  faire  une  ligature  femblable  à  celle  que 
j'avois  faite  à  la  cubitale ,  le  membre  devoit 
tomber  en  gangrené  :  à  cela  je  réponds  que 
j'avois   prévu  que  la  chofe   pouvoit  arriver , 
puifque  j'avois  commencé  cette  opération  par 
placer  le  tourniquet  dans  la  partie  la  plus  éle- 
vée du  bras  ,  &  que  j'avois  un  appareil  tout 
prêt  pour  le  lui  couper,  au  cas  que  les  circonf- 
tances  ne  fuffent  pas  favorables  pour  le  lui  con- 
ferver  :  j'ajouterai  que  quand  même  j'aurois 
été  obligé  de  couper  les  artères  radiale  Se  cu- 
bitale ,  je  n'aurois    pas   perdu    l'efpérance  de 
conferver  le  bras,  puifque  dans  l'opération  de 
l'anevrifme  ,  où  l'on  lie  fouvent  le  tronc  qui 
produit  ces  deux  artères,  il  n'arrive  pas  tou- 
jours que  le  bras  tombe  en  gangrené ,  parce 
que,  comme  on  fait,  il  y  a  des  artères  colla- 
térales, qui  à  la  vérité  font  petites,  mais  qui 
deviennent  très-groffes  Se  capables  de  fournie 
la  nourriture  au  membre;  ajoutez  que  dans  cer- 
tains  fujets  ,  il  y  a  des  branches  qui  partent 
de  bien  plus  haut  que  le  pli  du  coude  ;  il  y 
en  a  même  de  cutanées    qui  viennent    com- 
muniquer avec  les  radiale  Se  cubitale.  Se  qui 
-^toutes  font  capables  de  rétablir  la  circulation 
dans  toute  l'étendue  du  membre  ;  il  eu  vrai 
que  ces  vaiiïeaux  ne  fe  rencontrent  point  dans 
tous  les  fujets;  mais  quand  le  malade  n'auroit 
pas  été  du  nombre  de  ceux  dans  lefqueîs  ils 
le  rencontrent ,  le  pire  qu'il  pouvoit  lui  arri- 
ver étoit  de  perdre  le  bras  ;  l'efpérance  de  le 
lui  conferver ,  méritoit  bien  que  je  filTe  cette 
tentative. 
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Ce  n'eil  pas  nn  petit  avantage  de  pouvoif 
furpendre  la  circulation  du  fang  dans  une  par- 
tie fur  laquelle  on  doit  opérer;  mais  on  ne  l'a 
pas  toujours ,  fur-tout  quand  on  efl  obligé  d'ex- 
tirper les  groiïes  tumeurs  qui  attaquent  les  ven- 
tres où  l'on  ne  peut  pas  faire  ufage  du  tourni- 
quet. Une  des  plus  confidérables  de  celles  que 
î'ai  amputées  à  la  tête,  occupoit  le  devant ,  tout 
le  derrière  de  l'oreille,  s'étendoit  jufqu'au  petit 
angle  de  l'œil;  couvrant  toute  la  joue  jufqu'à 
îa  commiiTure  des  lèvres,  débordoit  le  menton 
&  s'étendoit  le  long  du  col  jufqu'à  l'articulation 
de  la  clavicule  avec  l'acromion;  elle  étoit  pref- 
que  ronde  ;  fon  diamètre  étoit  d'environ  huit 
pouces  en  tout  i'ens.  Le  malade  étoit  âgé  de 
cinquante  à  foixante  ans;  il  y  avoit  vingt  ans 
que  cette  tumeur  avoit  commencé  par  une 
petite  grofleur  glanduleufe  placée  à  deux  tra- 
vers de  doigt  au-delToiis  de  l'oreille,  apJ3uyée 
fur  le  mufcle  fterno-madoïdien.  Elle  étoit  ac- 
crue pendant  cinq  ans ,  &  étoit  parvenue  à  la 
oroffeur  du  poing ,  lorfque  je  la  vis  pour  la 
première  fois ,  &  que  je  confeillai  au  malade 
quelques  remèdes  tant  intérieurs  que  topiques 
pour  effayer  de  la  fondre  &:  la  dififiper  par  ces 
remèdes  dont  il  ufa  pendant  cinq  ou  fix  mois; 
n'ayant  pu  réuffir ,  je  lui  propofai  l'extirpation  , 
propofition  qu'il  rejetta  bien  loin  ,  &  que  je 
fui  faifois  de  tems  en  tems,  mais  qu'il  n'écou'= 
toit  point ,  parce  qu'il  ne  relTentoit  aucune 
douleur,  peut-être  aufil  parce  qu'il  pouvoit  la 
cacher  fous  fa  perruque ,  qui  étoit  très-grande 
fuivant  la  mode  de  ce  tems-là.  Mais  la  lumeut' 
continuant  de  croûre ,  elle  devint  fi  grofTc  & 
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fî  douloureufej  qu'il  aflembla  pîufieurs  Chirur- 
giens pour  décider  du  paiti  qu'il  falloit  pren- 
dre ;  je  fus  feul  du  fentiment  d'amputer  la 
tumeur  ;  &  comme  la  confukation  ne  fe  fai- 
foit  point  en  préfence  du  malade,  chacun,  fans 
crainte  de  l'allarm.er,  dit  librement  les  raifons 
pour  lefquelies  il  n'acquiefçoit  point  à  l'opé- 
ration :  en  fuite  je  pris  la  parole ,  &  je  dis  que 
de  toutes  les  raifons  que  mes  confrères  avoient 
alléguées,  une  feuîe  me  touchoit,  que  je  la  re- 
gardois comme  Tunique  obilacle;  c'étoit  l'hé- 
morragie, par  la  quantité  des  artères  qu'il  y 
avoit  à  couper,  lefquelies  n'étant  pas  même 
réunies  dans  un  pédicule,  puifque  la  tumeur 
n'en  avoit  point ,  &  étant  difperfées ,  founii- 
roient  toutes  à  la  fois  du  fang  ;  &,  comme 
quelques  unes  étoient  très-confidérabîes,  le  ma- 
lade en  perdroit  beaucoup,  &  peut-être  la  vie, 
avant  qu'on  les  eût  toutes  liées  ;  c'étoit  en  effet 
ce  qu'il  y  avoit  à  craindre  dans  cette  opération; 
mais  comment  lever  cette  difficulté ^  me  dirent 
mes  confrères  f  «  J'ai  d'habiles  gens  avec  moi , 
53  leur  répondis -je;  8c  je  ne  crains  rien.  Mon 
»  deiTein  efc  d'emporter  la  peau  avec  la  tumeurj 
33  parce  qu'elle  y  eft  adhérente  dans  toute  fon 
33  étendue.  Je  commencerai  par  la  partie  qui 
33  couvre  la  joue,  Se  quelques-uns  de  vous  dont 
33  nous  conviendrons,  pour  ne  nous  point  trou- 
33bîer,  (  car  il  faut  que  chacun  fâche  ce  qu'il 
33  aura  à  faire  )  mettra  le  doigt  fur  la  première 
33  artère  que  j'aurai  coupée  ;  &  à  mefure  que 
»  je  détacherai  la  tumeur  &  que  je  couperai 
»  une  artère,  il  y  aura  un  doigt  tout  prêt  pour 
»  la  boucher^  Je  continuerai  ainfi  mon  opéra- 
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53  lion,  &  autant  d'artères  coupées,  autant  de 
33  doigts  en  arrêteront  le  fang.  Ayant  achevé, 
53  je  ferai  lever  le  doigt  de  defîus  l'artère  la  plus 
»  confidérable  fous  laquelle  je  paîFerai  une  ai- 
»  guilîe  enfilée  d'un, fil  ciré  pour  la  lier.  J'en 
33  ferai  autant  à  chaque  artère;  &  toutes  étant 
33  liées,  le  formidable  obfiacle  fera  levé  33.  Tous 
acceptèrent  ce  projet  :  on  en  remit  l'exécution 
au  lendemain  pour  donner  au  malade  tout  le 
tems  de  s'y  difpofer.  Jamais  projet  ne  fut  mieux 
exécuté;  peut-être  aufli  que  jamais  jeune  Opé- 
rateur n'eut  pour  aides  un  fi  grand  nombre  de 
fes  maîtres  confpirans  unanimement  à  fa  réuf- 
fite.  Meilleurs  Arnaud ,  Triboulot  &  Ledran  le 
père  fervirent,  pour  ainfi  dire,  de  tourniquet, 
&  tinrent  les  artères  bouchées  avec  leurs  doigts, 
jufqu'à  ce  que  j'euffe  fait  les  ligatures  nécef- 
faires.  Les  artères  moins  confidérables,  comme 
celles  qui  fe  diltribuent  aux  lèvres,  aux  pau- 
pières ,  &  toutes  le&  cutanées  étoient  confidé- 
rablement  dilatées ,  mais  celles  qui  avoient  ac- 
quis plus  de  groffeur  Se  fournifibient  une  plus 
grande  quantité  de  fang  ,  étoient  la  branche 
antérieure  &:  la  pofîérieure  de  la  temporale,  8c 
celle  que  l'on  nomme  maxillaire ,  qui  palfe  fur 
la  bafe  de  la  mâchoire  inférieure ,  pour  fe  dîf- 
tribuer  à  la  face. 

Toutes  les  lii^jatures  tinrent  à  merveille.  La 
plaie  fut  panfée  à  l'ordinaire  avec  des  com- 
prefles  fur  les  ligatures  &:  par-deflus  la  charpie 
feche ,  foutenue  de  plufieurs  autres  grandes 
comprefTes,  &  le  tout  maintenu  par  un  ban- 
dage médïocrem,ent  compreffif.  Cette  tumeur 
pefoit  neuf  livres  &  demie,  A  la  levée  du  pre- 
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mier  appareil,  il  ne  fortit  pas  la  moindre  goutte 
de  fang.  Les  jours  fuivans,  le  malade  fut  panfé 
à  l'ordinaire  ;  quelques  ligatures  tombèrent  le 
cinquième  jour,  &  les  dernières  ne  tombèrent 
qu'au   quinzième.  En  deux  mois  &  demi  ,  le 
malade  fut  guéri;  peut-être  l'eût-il  été  plutôt 
fans  un  événement   qui   me  parut  un  phéno- 
mène :  c'eft  qu'au  bout  de  deux  mois ,  n'y  ayant 
plus  que  la  grandeur  de  Fongle  à  cicatrifer , 
j'appliquai ,  pour  accélérer  la  deffication  de  ce 
petit;  ulcère  un  plumaiTeau  trempé  dans  l'eau 
phagédénique  :  le  lendemain ,  la  langue  &  les 
joues  furent  frappées  de  mercure  autant  qu'au- 
roient  pu  l'être  celles  d'un  vérole  à  la  troifieme 
ou  quatrième  fridion;  il  eut  des  ulcères  à  la 
langue  &  aux  joues  qui  lui  cauferent  un  flux 
de  bouche  qui  dura  cinquante  jours.  Au  quin- 
zième de  fon  flux  de  bouche,  fon  ulcère  fut 
entiereuient  guéri.  Lui,^  fa  famille  &  fes  amis 
me  foUiciterent  vainement  pour  lui  arrêter  ce 
flux  de  bouche  :  je  le  prometiois  toujours,  mais 
je  n'en  fis  rien;  je  penfois  que  peut-être  il  en 
avoit  befoin,  car  on  eil.  fouvent  plus  criminel 
qu'on  ne  penfe.  Cette  dernière  obfervation  peut 
avoir  fon  mérite ,  en  ce  qu'elle  fait  voir  qu'une 
a.ufli  petite  quantité  de  mercure  que  celle  qui 
fe  trouve  dans  une  goutte  d'eau  phagédénique 
ell  capable  de  produire  un  flux  de  bouche  1? 
long  &  fi  bien  conditionné. 

J'ai  extirpé  un  grand  nombre  de  ces  fortes 
de  tumeurs  placées  à  la  nuque  du  col,  entre  les 
deux  épaules ,  le  long  de  l'épine  du  dos ,  aux 
feffes  &  autres  parties,  Se  j'ai  fuivi  cette  même 
méthode   dans  tomes  les   opérations  que  faî 
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faites,  fur  des  tu  meurs  placées  dans  des  lieux 
où  je  pouvois  craindre  l'hémorragie,  &  où  ii 
m'étoit  irapolîîble  de  mettre  le  tourniquet  en 
ufage  :  il  y  en  a  même  de  celles-ci  où  la  mé- 
thode propofée  ne  pourroit  pas  avoir  lieu. 

Un  homme  de  quarante  à  quarante-cinq  ans 
avoit  une  tumeur  fur  la  clavicule,  qui  ayant  été 
négligée  étoit  parvenue  à  une  groffeur  énorme. 
Elle  occupolt  une  partie  du  col ,  couvroit  l'a- 
cromion ,  la  clavicule,  une  partie  du  flernum, 
8c  s'étendoit  même  vers  l'aiffelle.  Elle  étoit 
noueufe  ;  on  y  fentoit  une  pulfation  fourde  en 
quelques  endroits  ;  en  d'autres  on  fentoit  un 
fourmillement,  &  en  y  approchant  l'oreille  on  y 
entendoit  ce  bruit  que  l'on  entend  lorfqu'on 
l'approche  des  tuyaux  des  fontaines;  tel  qu'on 
l'entend  auffi  dans  les  anévrifmes.  Je  ne  fus 
point  d'avis  d'entreprendre  l'extirpation;  je  pen- 
fois  que  peut  -  être  la  nature  décideroit  du 
fort  du  malade  auffi  avantageufement  qu'elle 
Fa  fait  dans  plufieurs  cas  que  je  rapporterai  ci- 
après.  M.  Foubert,  alors  Chirurgien-Major  de 
îa  Charité  des  hommes,  vit  cette  tumeur ^  Se 
conçut  le  deffein  d'en  faire  la  ligature ,  quoi- 
qu'elle n'eût  point  de  pédicule  apparent ,  Se 
qu'elle  fût  5  au  contraire ,  extrêmement  large 
par  fa  bafe.  Il  fit  venir  le  malade  dans  fon  hô- 
pital 5  &  l'ayant  préparé  il  entoura  la  tumeur 
le  plus  près  de  la  bafe  qu'il  lui  fut  poffible  avec 
un  cordon  très  ~  fort ,  mais  alTez  menu  pour 
qu'il  eût  prife  fur  la  tumeur,  &  s'y  fit  une 
efpece  de  goutiere  ou  de  logement  ;  il  ferra  ce 
cordon  avec  un  petit  bâton  en  forme  de  garôî, 
gu'îl  tourna  avec  douceur  jufcp'à  ce  qu'il  eue 


Des    Tumeurs.  249 

fait  impreffion  fur  la  peau  de  manière  à  ne 
pouvoir  glifîer,  il  arrêta  fon  bâton  pour  main- 
tenir le  cordon  au  point  où  il  l'avoit  ferré  ;  cha- 
que jour  il  le  ferroit  davantage ,  &:  peu-à-peu 
il  parvint  à  faire  tomber  cette  tumeur  en  pour- 
riture, il  l'emporta,  &  le  malade  fut  parfaite- 
ment guéri. 

L'inflammation  ,  la  fuppuration  ,  la  pourri- 
ture &  la  gangrene'même  font  fouvent  des  opé- 
rations Ôc  des  cures  que  la  prudence  ne  nous 
permet  pas  d'entreprendre ,  8c  auxquelles  nous 
ne  réuflirions  point  :  heureux  le  malade  dont 
le  Chirurgien  qui,  capable  de  profiter  de  ces 
accidens  ,  s'en  fert  comme  de  moyen  ou  d'inf- 
trument  pour  parvenir  à  fes  fins. 

Un  Ofiicier  de  la  Gendarmerie  nous  en  four- 
nit un  exemple.  Il  portoit  une  tun-ieiir  depuis 
huit  ans  placée  dans  le  pli  de  l'aine;  cette  tu- 
meur, dans  les  premiers  tems,  n'excédoit  pas 
la  groiTeur  d'une  noix  ,  mais  augmentant  in- 
fenfiblement  pendant  l'efpnce  de  huit  années, 
elle  étoit  parvenue  à  la  groffeur  des  deux  poings, 
elle  l'empêchoit  déjà  de  refter  long-tems  à  che- 
,val.  La  guerre  étant  déclarée ,  il  voulut  faire 
campagne;  il  fit  la  première  avec  beaucoup  de 
peine;  fa  tumeur  augmenta  prefque  du  double; 
il  commença  la  féconde ,  &  fut  au  mois  de  Juin 
d'un  détachement  qui  l'obligea  de  relier  deux 
jours  hors  du  camp  prefque  toujours  à  cheval. 
Il  revint  li  fatigué,  &  fa  tumeur  étoit  fi>  dou- 
îoureufe,  qu'on  fut  obligé  de  le  porter  en  litière 
dans  la  ville  la  plus  prochaine  où  il  fut  faigné 
fept  ou  huit.^ois  pour  la  grande  inflammation 
qui  étoit  furvenue  à  fa  tumeur ,  ôc  pour  pré- 
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venir  la  gangrené  dont  elle  étoit  menacée.  Etant 
rétabli ,  quoique  fa  tumeur  fût  augmentée ,  il 
eut  un  congé  dont  il  profita  pour  venir  à  Paris. 
M'ayant  confulté,  je  lui  propofai  l'extirpation 
à  laquelle  il  ne  confentit  point;  fa  tumeur  fa- 
tiguée dans   le  voyage   qu'il    venoit  de  faire , 
quoiqu'il  l'eût  fait  en  litière ,  lui  caufoit  beau- 
coup de  douleurs;  je  le  faignai  &  lui  appli- 
quai un  cataplafme  anodin  pendant  cinq  ou  fix 
jours.  Ne  fouifrant  plus ,  je  crus  qu'il  confen- 
tiroit  à  l'opération ,  &  peut  être  y  eut-il  con- 
fenti  5  ^\  quelqu'un  ne  lui   eût  propofé  l'em- 
plâtre de  Diabotanum.  Quelques    jours   après 
l'application  de  cet  emplâtre,  fa  tumeur  devint 
rouge  ,  &  il  furvint  un  éréfipele  qui  s'étendit 
fur  la  peau  du  ventre,  de  la  verge  ,  du  fcro- 
tum ,  &:  de  la  partie  interne  d^  la  cuiîîe.  Rien 
ne  put  en  empêcher  le  progrès  ;  la  peau  qui 
couvroit  le  fommet  de  la  tumeur  devint  noire 
dans  une  étendue  auffi  large  que  les  deux  mains  : 
il  ne  voulut  fouffrir  aucune  fcaritication  ni  l'ap- 
plication d'aucun  topique  ,  finon  le  cataplafme 
anodin,  dont  je  m'étois  fervi  avant  ce  dernier 
accident.  La  douleur,  la  fièvre  iSr  la  gangrené. 
augmentèrent;  je  trouvai  delà  fiuduation  entï*? 
la   peau  &  le  corps  de  la  tumeur  ;  tout  cela 
ne  put  faire  réfoudre  le  malade  à  l'opération, 
que  je   lui  voulois   faire  ;  cependant  quoiqu'il 
parût  très-mal,  je  n'étois  point  fans  efpérance  , 
parce  que  je  vis  la  pourriture  fe  borner  à  la  circon- 
férence de  la  partie  de  la  peau  qui  étoit  gangre- 
née, &: ,  qu'en  preîTant  un  peu ,  je  fis  fortir  par  un 
des  points  de  la  circonférence  une  férofité  rouf- 
sâtre  qui  me  lit  efpérer  que  bientôt  toute  la 
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partie  noire  de  la  peau  fe  fépareroit.  Pendant 
îa  nuit  fa  tumeur  rendit  quantité  de  matière 
puante  qui  inonda  tout  Ion  lit,  &  m'ayant 
demandé  de  grand  matin  ^  je  trouvai  qu'une 
grande  portion  de  la  circonférence  de  la  peau 
morte,  étoit  féparée  d'avec  le  vif,  ce  qui  faifoit 
une  grande  ouverture  par  où  s'étoit  échappé 
prefque  tout  le  fluide  contenu  entre  la  peau  & 
la  tumeur.  Je  mis  mes  doigts  dans  cette  ouver- 
ture, je  féparai  facilement  le  refte  de  la  peau 
morte  ,  &  trouvai  la  tumeur  détachée  dans 
toute  fon  étendue  à  quelques  adhérences  près  , 
que  je  coupai  -,  puis  je  la  tirai  toute  entière 
avec  beaucoup  de  facilité.  Laiievre  &  les  autres 
accidens  qui  avoient  diminué  dès  la  veille , 
cédèrent  entièrement;  enfin  le  malade  panfé 
méthodiquement  fut  promptement  guéri  de  l'ul- 
cère qui,  comme  on  peut  fe  l'imaginer,  étoit 
d'une  grandeur  énorme. 

Ehtre  totues  les  tumeurs  dont  je  viens  de 
faire  l'hiftoire  &  rapporter  les  difFérens  événe- 
mens ,  il  faut  remarquer  que  les  unes  avoient 
encore  leurs  kiftes,  mais  qu'ils  étoient  univer- 
fellement  adhérens,  foit  à  la  peau  qui  les  coii- 
vroit  ,  foit  aux  parties  qui  leur  fervoient  de 
bafe;  que,  dans  quelques-unes,  le  kifte  étoit 
également  abhérent  à  ce  qui  formoit  la  tiuneur  ; 
que,  dans  d'autres,  il  n'étoit  adhérent  ni  à  la 
tumeur ,  ni  à  la  peau ,  ni  aux  parties  voifines. 
On  a  dû  remarquer  aufli  que  dans  plufieurs  la 
fuppuration  &  la  gangrené  ont  commencé  pac 
attaquer  l'extérieur  de  la  tumeur,  ont  détruit 
la  peau  Se  la  graifle,  fans  endommager  le  kilîe; 
^ue,  dans  d'auues,  cç  Iglte  a  été  détruit  par  la 
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gangrené.  Je  vais  préfentement  faire  rhifloire 
de  quelques  autres  tumeurs  qui  fe  font  entière- 
ment fondues  6c  réduites  en  fluide ,  quelque- 
fois fans  détruire  le  kifte,  ôc  d'autres  fois  en  le 
détruifant. 

Un  payfan  en  avoit  une  au-deffous  de  l'an- 
gle de  la  mâchoire  ;  elle  étoit  groffe  comme 
une  pomme ,  mobile  ,  fans  adhérence  &  des 
plus  facile  à  extirper.  M'étant  venu  apporter 
un  panier  de  fruit  de  la  part  de  fon  maître,  il 
ne  me  parla  point  de  fa  tumeur;  il  eut  même 
peine  à  confentir  que  je  la  touchalTe.  Je  lui 
propofai  de  la  lui  ôter;  il  le  refufa  difant  que 
cela  lui  feroit  trop  de  mal  :  je  fus  deux  ou  trois 
ans  fans 'le  voir;  fa  tumeur  étoit  confidérable- 
inent  augmentée ,  mais  il  ne  fouffroit  aucune 
douleur.  Je  lui  fis,  pour  la  féconde  fois,  offre 
de  mon  miniflère ,  &  il  me  refufa ,  me  difant 
qu'il  valoit  mieux  mourir  de  cette  maladie  que 
de  mourir  de  faim.  Il  avoit  été  réduit  à  de- 
mander l'aumône ,  &  il  éprouvoit  que  fa  tu- 
meur lui  fervoît  à  attendrir  le  cœur  des  per- 
fonnes  charitables.  Après  avoir  été  long-tems 
fans  le  revoir,  il  vint  chez  moi;  mais  à  fon 
habillement,  bien  différent  de  celui  qu'il  por- 
toit  ci-devant,  il  m'eût  été  difficile  de  le  re- 
connoître  fans  fa  tumeur.  Un  de  Ces  parens 
étoit  mort  ,  8c  lui  avoit  laiffé  plus  de  vingt 
mille  livres.  Alors  n'ayant  plus  befoin  de  fa 
loupe  pour  vivre  ,  il  venoit  me  prier  de  lui 
faire  l'opération  que  je  lui  avois  propofée  au- 
trefois. 

J'examinai  la  tumeur  que  je  n'avois  pas  tou- 
chée depuis  plufieurs  années  3  elle  étoit  eonfidé* 
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rableraent  augmentée  ,  très-douloureufe  quel- 
quefois; fa  bafe,  large  de  quatre  doigts,  étoit 
adhérente  ;  la  peau  même  qui  étoit  rouge ,  & 
qui  de  tems  à  autre  s'étoit  enflammée,  avoit 
côntradé  quelques  adhérences  en  dilTérens  en- 
droits :  mais  ayant  apperçu  qu'il  y  avoit  au 
centre  une  fiuâ:uation  trcs-fenfible ,  je  ne  ju- 
geai point  qu'il  fût  urgent  de  Textirper ,  efpé- 
rant  qu'elle  fe  convertiroit  en  pus  ou  du  moins 
en  matière  puriforme.  J'appliquai  defTus  un  em- 
plâtre fait  avec  moitié  de  vigo  cum  mercurïo  8c 
moitié  diaehïlon  gommé  ,  je  le  renvoyai,  &  lui 
dis  de  venir  de  tems  en  tems  pour  que  je 
puffe  juger  du  fuccès  de  l'emplâtre,  il  vint 
plutôt  que  je  n'aurois  cru,  fe  plaignant  de  dou- 
leur confidérable  dans  le  fond  de  fa  tumeur  : 
j'y  trouvai  plus  de  fluduation;  mais  fa  bafe  & 
fa  cifconféreiîce  étant  fort  dures  ,  je  ne  me 
déterminai  point  encore  à  l'ouvrir  :  j'y  remis  un 
emiplâtre,  &  j'exhortai  le  malade  à  la  patience. 
Le  defir  de  guérir  promptement  le  faifoit  tou- 
jours venir  chez  moi  avant  le  tems  dont  nous 
étions  convenus  :  chaque  fois  que  j'examinois 
la  tumeur,  je  fentois  que  le  fluide  étoit  aug- 
menté 8i.  que  la  bafe  s'amoliffoit  :  je  continuai 
cette  manœuvre  pendant  fix  mois ,  enfin ,  per- 
fécuté  par  le  malade,  je  fus  contraint  de  faire 
ouverture;  je  la  fis  félon  toute  la  longueur  de 
la  tumeur  ;  il  en  fortit  près  de  trois  demi- 
feptiers ,  tant  de  matière  grumeleufe  &  puri- 
forme ,  que  fanieufe  ;  j'introduifis  mon  doigt 
dans  ce  grand  vuide,  &  je  trouvai  les  tégumens 
fi  épais  &  le  fond  encore  fi  dur,  que  je  jugeai 
avoir  ouvert  la  tuniçuc  beaucoup  plutôt  que 
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je  n'aurois  dû  le  faire  ;  car  fi  j'euITe  continué 
encore  un  mois  ou  deux  l'application  de  l'em- 
plâtre, le  kifte  eût  été  entièrement  fondu  8c 
i'ulcere  fe  fût  guéri  en  peu  de  tems  ;  au  lieu 
qu'il  fut  plus  -de  fix  mois  à  fe  cicatrifer ,  Se  ce 
ne  fut  pas  même  fans  qu'il  reliât  quelques  du- 
retés du  côté  de  la  bafe. 

Les  loupes  que  nous  difons  fuppurer  ne  pro- 
duifent  pas  un  véritable  pus;  c'eil:  la  fubflance 
même  de  la  loupe  Se  le  fluide  arrêté  qui  fe 
pourrit,  &  cette  pourriture  ne  commence  que 
quand  le  kifte  eft  parvenu  à  un  certain  degré 
d'extenfion  capable  d'empêcher  le  retour  des 
fluides  dans  la  mafle,  car  alors  il  n'y  a  plus  de 
circulation  :  ces  fluides  font  lîagnans  ;  ils  fe 
corrompent  &  détruifent  les  folides  qui  les  con- 
tiennent. Cette  altération  ne  fe  fait  pas  tou- 
jours en  même  tems  dans  toute  l'étendue  de 
la  tumeur;  elle  commence  dans  les  endroits  où 
la  circularion  eil:  entièrement  interceptée ,  8c 
c'eft-là  auffi  où  l'on  commence  de  fentir  pour 
la  première  fois  de  la  molleffe  Se  une  fludua- 
îion  fourde  pendant  que  tout  le  refte  de  la 
tumeur  conferve  fa  dureté  :  cette  molleffe  8c 
cette  fluduation  fe  manifeftent  fouvent  en  d'au- 
tres endroits  quelquefois  proches  &  quelque- 
fois éloignés  du  premier.  Les  chofes  reftent  eiî 
cet  état  pendant  pîufieurs  années ,  fans  augmen- 
ter ni  diminuer  en  apparence  :  8c  enfin  lorfque 
les  différens  points  qui  ont  fuppuré  fe  font 
réunis,  la  fluâuation  eft  fi  manifefte  que  ceux 
qui  ne  connoifTent  pas  les  fuites  de  ce  mal, 
feroient  tentés  d'en  faire  l'ouverture,  comme  on 
feroit  celle  d'un  abcès;  mais  il  faut  bien  s'en 
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garder  j  tant  que  le  fond  Se  la  circonférence 
feront  durs  &  n'auront  point  changé  de  con- 
fiflance.  L'exemple  du  payian  dont  j'ai  parlé 
ci-deffîïs ,  en  ell;  une  preuve.  Il  eût  été  guéri 
bien,  plus  promptement  fi  fon  impatience  ne 
m'eût  pas  obligé  d'ouvrir  fa  tumeur  plus  tôt 
que  je  ne  voulois,  c'ell-à  dire  ,  avant  qu'elle 
fût  entièrement  amolie  &  réduite  en  fluide.  Il 
ell  vrai  qu  il  fe  paiTe  quelquefois  bien  des  an- 
nées ,  avant  que  ces  tumeurs  parviennent  a  ce 
point;  mais  quand  elles  ne  font  point  accom- 
pagnées d'accidens  fâcheux ,  &  qu'elles  font 
placées  dans  des  endroits  périlleux,  on  ne  fau- 
roic  trop  attendre.  L'exemple  de  Madame  *  *  * 
me  fait  trembler;  elle  avoit  un  gouëtre  ou  brôn- 
cocele ,  qui,  depuis  trois  ou  quatre  ans,  nui- 
foit  plus  à  fa  beauté  qu'à  fQS  fondions.  Quel- 
qu'un lui  perfuada  qu'il  le  lui  ôteroit  fans  rif- 
que  :  cette  entreprife  téméraire  lui  coûta  la  vie, 
par  la  difficulté  qu'eut  l'Opérateur  d'arrêter  le 
fang. 

Madame  de  M'*'**,  malgré  les  follicitations, 
a  eu  la  confiance  de  garder  un  broncocele  neuf 
ans ,  au  bout  duquel  tems  trouvant  fa  tumeur 
univerfellement  amolie  &:  réduite  en  fluide,  je 
me  déterminai  à  l'ouvrir  en  me  fervant  de  mon 
troi  -  cart  canelé  dans  l'intention  de  faire  une 
ouverture  plus  grande  s'il  étoit  néceflaire  ;  mais 
ayant  trouvé  la  matière  qui  fortoit  très-fluide, 
égale  &  fans  odeur,  je  la  tirai  toute  par  cette 
ouverture ,  6c  cette  feule  pondion  fuffit  pour 
opérer  la  guérifon. 

Il  arrive  fou  vent  aux  femmes,  à  la  fuite  de 
leurs  couches ,  qu'en  conféquence  des  violens 
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efforts  qu* elles  ont  faits  pour  mettre  leurs  enfans 
au  monde ,  que  la  glande  tyroïde  Te  gonfle ,  ôc 
forme  une  tumeur  plus  ou  moins  confidérable  : 
cette  maladie  arrive  quelquefois  aux  filles  qui 
n'ont  pas  encore  leurs  régies  ou  en  qui  cette 
évacuation  naturelle  s'établit  difficilement  ;  dans 
les  unes  &  dans  les  autres  ,  quelquefois  ces  tu- 
meurs fe  diffipent  par  le  régime ,  les  remèdes 
généraux  Se  par  l'application  du  fel  marin ,  du 
fel  ammoniac  ,  féparément  ou  tous  deux  en- 
femble  ,  que  l'on  renferme  dans  une  efpece 
de  collier  de  toile  couvert  de  tafetas  noir  ; 
on  fait  auffi  de  ces  colliers  avec  la  cendre  de 
liège,  ou  avec  l'éponge  coupée  par  tranche  8c 
trempée  dans  la  lefove  de  farment  ;  enfin  j'ai 
vu  de  ces  tumeurs  aux  filles  fe  difîiper  lorf- 
que  leurs  règles  fe  font  établies,  &  j'ai  vu  des 
femmes  guérir  dans  la  groiTeiTe  qui  a  fuivi  celle 
qui  leur  avoit  caufé  la  tumeur  en  queffion.  Je 
reviens  à  ces  efpeces  de  tumeurs  qui  fe  font 
terminées  par  fuppuration ,  Se  qui  étant  par- 
venues au  degré  d'amolliiïement  dont  j'ai  parlé 
ci-aeiïiis ,  ont  été  guéries  radicalement,  par  la 
poîidion;  j'en  ai  rapporté  quelques  exemples, 
en  voici  d'autres  qui  différent  par  les  circonf- 
tances. 

^  Mon  époufe,  après  une  couche  fuîvie  d'un 
gros  rhume  qui  la  fit  touîTer  pendant  plus  d'un 
mois,  s'apperçut  d'une  tumeur  att.  col,  au-dei- 
fous  du  cartilage  tyroïde  ,  elle  étoit  molette 
&  ne  lui  caufoit  aucune  douîeu!-:  e\ie  relia 
même  long  -  tems  fans  grofîir  au  point  d'être 
apperçue  par  d'autres  que  par  elle  :  ileft  vrai 
que  la  grailTe  la  cachoit  en  partie.  Au  bout  de 
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'quatre  ou  cinq  ans,  devenue  plus  confidérable, 
elle  commença  d'inquiéier  la  malade  :  on  appli- 
qua tous  les  remèdes  ufités  :  de  tems  en  tems 
je  touchois  cette  tumeur  fans  y  trouver  de 
changement;  elle  étoit  toujours  dure  fans  dou- 
leur ,  mais  augmentoit  de  groffeur.  Un  jour  fe 
plaignant  qu'elle  fentoit  quelquefois  des  élan- 
cemens  aiTez  vifs ,  je  crus  y  appercevoir  un 
point  moins  réfiiiant  ;  quelques  jours  après  ^ 
ayant  touché  le  même  endroit,  j'y  trouvai  uti 
peu  plus  de  moleiïe,  ôc  je  commençai  d'efpérec 
que  peu  à  peu  8c  de  proche  en  proche  cette 
moleffe  augmentant ,  on  pourroit  obtenir  un 
amoliffement  général;  cette  tumeur  fut  cepen- 
dant encore  cinq  ou  fix  ans  prefque  dans  le 
même  état  ;  les  élancemens  devenant  plus  fré- 
quenSjélle  augmentoit  de  groffeur,  &  quelque- 
fois je  n'y  retrouvois  plus  cette  molelTe  fuc 
laquelle  je  fondois  toutes  mes  efpérances;  heu- 
reufement,  excepté  quelques  élancemens  que. 
la  malade  y  fentoit  de  tems  en  tems,  elle  n'a- 
voit  point  de  douleurs  fuivies;  mais  elle  com- 
ménçoit  de  fe  plaindre  de  la  dilÇculté  d'avaler, 
qui  cependant  n'étoit  pas  continuelle  :  enfin 
après  plufi-urs  années  la  tumeur  parvint  à  s'a- 
rnolir,  &  j'y  appercevois  une  fluâuation  à  faire 
juger  qu'il  y  avoit  déjà  plus  d'une  chopine  de. 
iluide  amalTé;  mais,  fuivant  le  principe  que  j'ai 
ci-devant  établi,  je  ne  jugeai  point  à  propos 
d'évacuer  ce  fluide,  parce  que  la  circonférence 
de  la  tumeur  étoit  encore  fort  dure.  D'ailleurs 
la  malade  ne  fouffroit  point;  elle  buvoit,  man- 
geoit  Se  vaquoit  à  toutes  fes  affaires  dans  la 
Kiaifon  8c  hors  la  maifon  j  enfin ,  à  force  de  pai 
Tùmc  L  S, 


îience,  la  tumeur  devint  nniverfellement  moïîe| 
&,  comme  la  difficulté  d'avaler  augmentoit, 
je  me  déterminai  à  faire  l'opération  que  j'avois 
méditée  fans  lui  dire  précifcment  le  jour.  Je 
mandai  Meilleurs  Boudou,  Malavaî  de  plufieurs 
autres  de  mes  confrères,  qui  avoient  vu  Se  exa- 
miné la  tumeur  plulîeurs  fois  dans  les  différens 
degrés  de  Ton  accroilTement  :  je  leur  déclarai 
fiion  defTein ;  l'ayant  approuvé,  nous  entrâmes 
chez  lâ  malade;  je  la  fis  alTeoir  dans  un  fau- 
teuil ,  lui  faifant  tenir  la  tête  ferme  appuyée 
fur  un  oreiller  :  alors  appuyant  une  de  mes 
mains  fur  la  tumeur  pour  en  augmenter  encore 
la  tenfion;  de  l'autre ,  je  la  perçai  dans  le  lieu 
le  plus  déclive  avec  Fefpece  particulière  de 
troi-cart  ,  qu'on  peut  voir  dans  la  figure.  H 
fortit  environ  une  pinte  de  matière ,  qui  étoif 
tout  au  plus  la  moitié  de  ce  qui  y  étoit  con- 
tenu :  j'en  retirai  autant  douze  heures  après ,  6c 
le  lendemain  il  en  fortit  encore  plus  d'une  cho- 

Î)ine  ;  &  comme  l'ouverture  avoit  environ  huit 
ignés  de  longueur ,  je  ne  mis  plus  rien  dans; 
la  plaie  &  lailîài  couler  la  matière  à  fon  gré  : 
cette  matière  étoit  mêlée  ;  il  y  en  avoit  de 
blanchâtre ,  de  fanieufe ,  de  grife ,  de  confif- 
tance  Se  couleur  d'huile  ,  mais  il  n'y  avoit 
aucun  grumeau  ;  tout  pouvoit  palTer  par  la- 
plaie  fans  difficulté.  Se  tout  y  pafîa  effeélive- 
ment,  diminuant  de  quaiuité  à  chaque  panfe- 
ment  :  le  huitième  ou  dixième  jour  la  fource 
fut  tarie;  il  n'y  eut  plus  qu'un  fuintement  de 
matière  lymphatique  en  fort  petite  quantité  3, 
qui  cefiTa  peu  après ,  la  plaie  fe  confolida ,  & 
îa  maladie  fut  guérie  de  cette  maladie  qui  avoie 
duré  plus  de  vingt-cinq  ans. 
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Les  premiers  jours  de  l'opération,  la  malade 
eut  des  étonffemens  qui  paroifToient  dépendre 
de  ce  que  l'air  entroit  avec  trop  de  facilité 
idans  la  trachée  -  artère.  Je  penfai  que  comme 
les  évacuations  avoient  été  promptes  &  abon-* 
dantes,  les  parties  voifines  de  la  tumeur  avoient 
été  trop  brufquement  délivrées  de  la  gêne  où, 
elles  étoient  depuis  plufieurs  années.  Dans  cette 
penfée ,  je  crus  qu'il  falloit  les  comprimer  & 
îes  jfoutenir  :  Se  pour  y  faire  une  compreffioa 
analogue  à  celle  qu'elles  avoient  foufferte  ,  je 
pris  une  veHie  demi -pleine  de  lait  chaud  que 
je  plaçai  fur  le  devant  de  la  gorge  depuis  le 
menton  jufc|h'aux  clavicules i  je  la  retins  en  ce 
lieu  par  un  bandage  légèrement  coinpreffif  •  & 
îa  malade  fut  foulagée. 

La  charpie,  les  compreffes,  tout  autre  moyen 
de  comprellion  ,  n'eût  pas  produit  le  même 
effet;  le  lait  renfermé  dans  la  veffie  s'ajuftoit 
mieux  aux  endroits  qu'il  falloit  comprimer; 
c'étoit  j  pour  ainfi  dire ,  mettre  au  dehors  ua 
fluide  égal  à  celui  que  j'avois  tiré  du  dedans. 
C'ert  ce  qui  me  fait  dire  que  cette  compreffion 
ell  analogue  à  celle,  que  faifoit  la  matière  lorf- 
que  la  tumeur  eiciftoit. 

IJneDemoifelle  de  Province,  attaquée  depuis 
cinq  ou  lixans  d'une  tumeur  de  même  nature  que 
les  précédentes ,  Se  ayant  fait  toutes  fortes  de 
remèdes  fans  fuccès,  vint  à  Paris,  condtiite  par 
Madame  fa  Mère.  Après  plufieurs  confuliations 
qui  la  plupart  concluoient  à  l'ouverture  ou  à 
Textirpation  de  fa  tumeur ,  elle  fe  mit  entre  mes 
mains,  parce  que  j'étois  du  nombre  de  ceux  qui 
efpéroient  pouvoir  guérir  la  tumeur  fans  l'ex- 
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tirper  :  je  lui  promis  du  moins  de  faire  mon 
pollible  pour  éviter  cette  cruelle  &  dangereufe 
opération.  La  malade  étoit  depuis  long  -  tenis 
dans  un  régime  affez  régulier  '.  on  l'avoit  mife 
à  la  diète  blanche  &  à  i'ufage  de  tous  les  fon- 
dans,  même  de  celui  de  Rotrou  dans  lequel 
elle  étoit  encore  3  &  que  je  lui  lis  continuer, 
puis  celFer  &  reprendre  quatre  ou  cinq  fois 
dans  la  première  année.  Pendant  tout  ce  tems, 
je  n'appliquai  fur  fa  tumeur  que  le  cataplafme 
émollieni  fait  avec  la  farine  de  graine  de  lin , 
la  pulpe  de  racine  de  guimauve ,  îa  mie  de 
pain;  du  tout  partie  égale  cuit  en  forme  de 
cataplafme  avec  la  décoction  émoiliente.  La 
tumeur  s'a  molli  (Toit,  mais  fon  volume  augnien- 
toit  ;  d'autres  fois  elle  paroiiïbit  plus  dure  , 
puis  elle  redevenoit  molle  :  elle  fentoit  quel- 
quefois des  élancemens,  d'autres  fois,  &  c'é^ 
toit  le  plus  fouvent,  elle  ne  fentoit  aucune 
douleur  :  elle  étoit  quelquefois  prefque  entiè- 
rement découragée,  mais  je  îa  raffurois  de  mort 
mieux  ;  il  y  avoit  déjà  un  an  ôc  demi  qu'elle 
étoit  entre  mes  mains,  lorfque  je  lui  fis  quit- 
ter l'ufage  des  remèdes  intérieurs.  Sa  tumeur 
étoit  déjà  confidérabîement  amolie,  j'y  fentoi's 
de  la  fluéluation,  Se  je  ne  doutai  plus  qu'avec 
de  la  patience ,  je  viendrois  à  bout  de  mettre 
cette  tumeur  en  état  d'être  percée  &  vuidée 
comme  la  précédente  ;  ce  que  je  ne  fis  pour- 
tant que  plus  d'un  an  encore  après ,  en  pré- 
fence  de  M.  Boudou  &  pîufieurs  autres  coit- 
feres  ;  mais  je  ne  m'y  déterminai  que  parce 
que  routes  les  duretés  étoient  fondues,  ôc  qwQ 
je  ne  trouvois  par  -  tout  que  du  fluide.  Tout 
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'  fortît  par  l'ouverture  du  troi-cart,  à  la  quantité 
de  plus  d'une  pinte  ;  la  matière  étoit  claire  & 
de  couleur  jaunâtre.  La  peau  reprit  foji  reffort; 
dès  le  lendemain  la  Demoifelle  fe  leva,  ôc  peu 
de  jours  après  elle  fut  entièrement  guérie  fans 
aucun  veftige  du  mal  ni  de  l'opération. 

Ce  que  j'admire  le  plus ,  c'eft  la  conftanee 
qu'elle  a  eue  de  rcfiller  aux  promeffes  de  tous 
les  charlatans  de  Paiis,  8c  de  ne  point  rnurmu- 
rer  de  la  lenteur  des  foibles  remèdes  que  j'ap- 
pliquois  fur  fa  tumeur,,  car  je  ne  préfume  pas 
aîTez  de  leur  adion  pour  croire  que  ce  foit 
eux  qui  aient  réduit  la  tumeur  au  poiiit  où  je 
défirois  qu'elle  fût  pour  être  percée  i  mais  ils 
n'étoient.  pas  contraires  à  ce  deffein-,  fans  doute 
que  la  confiance  de  la  malade ,  qui  avoit  été 
l'obj.et.  de  tant  de  confultations ,  étoit.  fondée 
fur  ce  qu'elle  avoit  entendu  dire  pkfieurs  fois^ 
qu'il  y  ayo.it  beaucoup  de  danger  d'ouvrir  fa 
tumeur  ou  de  l'extirper  entièrement,  &  que  le 
parti  d'attendre  étoit  non  -  feulement  le  plus 
doux,  le  plus  sûr,  mais  aufTi  celui  duquel  fa: 
beauté  avoit  le  moins  à  craindre,  je  ne.  doute 
point  que  ce  dernier  motif  n'eut  beaj-icoup  de 
part  au  fage  parti  qu'elle  prit. 

M.  Desforges,  célèbre  entre  nos  confrères, 
portoit  un  goè'tre  depuis  plufieurs  années  ;  il 
fut  quelque  tems  fans  qu'on  s'en  apperçut  ;  mais 
la  tumeur  parvint  à  un  volume  fi  confidérable^ 
que  ne  pouvant  plus  la  cacher,  il  confulta.Mef- 
fieuKs  Beffiere,  Hoftaume  ,  Triboulot,  Arnault^. 
Gervais ,  moi  8c  quelques  autres.  La  tumeur  ^ 
groife  comme  un  moyen  melon  ,  n'avoit  ac-^ 
^lûs  ce  volume  que  depuis  un  mois  ou  deux  ^ 
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il  l'avoit  portée  fept  où  huit  ans  dure,  Indo^ 
lente  &  d'une  grolîeur  à  la  pouvoir  cacher  fous 
fa  cravate  ;  elle  ne  devint  douloureufe  que  lorf- 
qu'elle  commença  à  devenir  plus  grolîe  8c  à 
3'amolir.  Le  malade  feul  fut  témoin  des  difié^ 
lens  degrés  de  moHefle  qui  fur  vinrent  à  la 
tumeur  pendant  tout  le  tems  de  fon  accroif- 
fement;  mais  ce  qui  l'effraya  &  l'obligea  d'avoir 
recours  à  fes  confrères ,  c'efl  l'accroifTement 
prefque  fubit  qui  fe  tît  dans  les  derniers  tems , 
car  en  un  mois  elle  augmenta  de  la  moiué. 
Dans  cette  conlultation  ,  il  fut  décidé  qu'on 
perceroit  la  tumeur  avec  le  troi-cart.  Je] fis  cette 
opération  le  lendemain,  8c  je  tirai  plus  de  cho- 
pine  d'un  fluide  couleur  de  caffé  :  la  tumeuE 
n'en  parut  pas  beaucoup  diminué  ;  mais  comme 
il  ne  fortoit  plus  rien  par  la  canule ,  je  la 
retirai;  je  panfai  le  malade,  8c  on  convint  de 
fe  raffembler  le  lendemain.  Le  foir ,  j'allai  le 
voir,  &  le  trouvai  inquiet,  d'autant  plus  qu'il 
étoit  connoiiïeur ,  &  capable  de  juger  des  fiits  ; 
il  s'étoit  fait  montrer  la  liqueur  qui  avoit  été 
tirée,  &  avoit  jugé  qu'il  y  avoit  dans  fa  tu- 
meur une  artère  ouverte ,  fur  la  couleur  de; 
cette  liqueur,  fur  ce  qu'il  y  avoit  fenii  des  pul- 
fations  3  8c  enfin  fur  ce  que  fa  tumeur  étoit 
devenue  groffe  prefque  tout-à-coup.  II  ne  fe 
trompoit  point.  «  Quand  cela  feroit,  lui  dis- 
33  je ,  ce  mal  n'eil;  point  au-deffus  de  nos  for- 
3j  ces  ;  le  vaiiïeaiî  ne  paroît  pas  confidérable , 
33  &  il  ell  à  la  portée  de  nos  doigts;  raffurez- 
9  vous  î3.  Le  lendem.ain,  je  retins  tous  les  con- 
fultans  dans  une  falle  bafTe  ,  pour  conférer 
gnfembje ,  d^Y'àin  de  yok  le  .  mslade  {  8l  tou§ 
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«naiiimement  convinrent  qvi'il  falloir  ouvrir. 
On  entra  chez  le  malade;  il  confeniit  à  l'o- 
pération j  &  je  la  lui  fis  de  la  manière  qui 
fuit. 

J'introduifis  une  fende  creufe  dans  le  trou 
qu'avoit  fait  le  troi-cart  ;  &  avec  un  biflouri 
bien  tranchant,  conduit  par  la  canelure  de  cette 
fonde,  j'incifai  en  haut  jufqu'au  menton,  puis 
bas  jufqu'au  premier  os  du  flernum.  Par  cette 
grande  incifîon  je  découvris  une  malTe  de  fang 
caillé ,  mouillée  de  fang  fluide  ;,  rouge  Se  en 
afîez  grande  quantité;  cette  raaffe  de  fang  étoit 
plus  molle  à  Textérieur,  3c  en  approchant  du 
fond ,  elle  étoit  plus  folide.  Ce  changement  de 
conliflance  eft^un  guide  qui  nous  conduit  à 
l'ouv^erture  du  vaiffeau  ;  car  celui  des  caillots 
le  plus  dur  eft  celui  qui  s'eft  formé  le  premiec 
&  qui  couvre  immédiatement  cette  ouverture. 
Je  les  enlevai  tous  ;  le  plus  dur  étoit  fous  le 
premier  os  du  flernum  aflibz  près  de  l'échancrure 
qui  fe  trouve  entre  les  articulations  des  deux 
clavicules  :  c'efl  de  là  qu'ayant  levé  le  dernier 
caillot ,  il  fortît  un  jet  de  fang  jaillitîant  par 
bond  Se  faifant  bruit.  Je  mis  mon  doigt  deflus  ; 
Se  pendant  que  je  retenois  ainfi  le  fang,  je  pris 
fur  mon  appareil,  que  j'avois  fait  mettre  près 
de  moi  des  bourdonnets  un  peu  fermes  Se  liés 
d'un  fil;  je  îe^  plaçois  dans  le  fond  à  droite  Se 
à  gauche  fans  lever  mon  doigt  ;  j'en  mis  les 
uns  fur  les  autres  fuffifante  quantité  jufqu'à  ce 
que  j'euiïe  rendu  la  droite  Se  la  gauche  de  mon^ 
doigt  3 fiez  ferme  pour  foutenir  le  relie  de  l'ap- 
pareil (  je  ne  cherchois  l'appui  fur  les  côtés  a 
^ue   pour  ne   point  comprimer    la  trachée-* 

Riv 
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artère  ):  alors  pendant  que  quelqu'un  retenolt 
en  place  ces  deux  colonnes  de  bourdonnets, 
je  pris  de  la  main  que  j'avois  libre  un  tampon 
de  charpie  trempé  dans  l'eau  flipiique  Se  bien 
exprime,  &  l'approchant  du  doigt  indicateur 
qui  retej]oit  le  fang  du  v  ai  fléau ,  je  relirai  ce- 
îui-ci  prcmptement,  Si  avec  la  même  promp- 
titude, je  pouflai  &:  mis  à  fa  place  le  tampom 
trempé  dans  Peau  ftiptique,  le  tout  fe  lit  avec 
tant  de  vîtelTe  que  je  ne  donnai  pas  au  fang 
le  tems  de  paroître  :  fur  ce  tampon  qui  étoit 
lié  5  je  plaçai  l'un  après  l'autre  pîufieurs  bour- 
donnets,  jufqu'à  ce  que  tout  l'efpace  qu'occu-^ 
poit  mon  tioigt  fut  rempli,  &  que  j'eulfe  élevé 
cette  troifieme  colonne  de  bourdonnets  à  la, 
hauteur  &  même  un  peu  plus  haut  que  les 
deux  autres.  Le  refle  de  la  plaie  fut  rempli  de 
charpie  feche;  le  tout  fut  couvert,  appuyé  par 
des  compreffes  8c  maintenu  par  un  bandage 
convenable.  Le  malade  fut  piacé  dans  fon  lit 
affis,  fa  tête  appuyée  par  des  oreillers;  un  élevé 
intelligent,  que  je  laiiïai  près  de  lui,  tint  la 
main  appuyée  fur  l'appareil  pendant  deux  ou 
trois  heures.  Quarante-huit  heures  après  ,  on 
changea  la  bande  8c  quelques  compreffes,  îaif- 
fant  le  refle  de  l'appareil»  dont  on  ne  leva 
même  qu'une  portion  le  troifieme  jour  :  le 
Quatrième,  on  en  leva  davantage,  mais  le  tam- 
pon ,  que  j'avois  placé  immédiatement  fur  le 
vaiflTeau,  fut  laifle,  8c  ne  fe  fépara  de  lui-même 
que  le  fepîieme  jour  :  alors  la  plaie  étoit  en 
pleine  fuppuradon;  on  la  panfoit  avec  la  çoîo- 
phone  en  poudre  &  de  la  charpie  feche  :  elle 

fut  conduite  à  parfaite  guérifpn  en  cinguançÊ 

joursa 
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Qnînz'j  jours  après,  M.  Desforges,  que  je 
troyois  parfaitement  guéri ,  m'envoya  prier  de 
i'aller  voir  pour  quelque  chofe  de  conféquence 
qui  regardoit  fa  plaie  :  je  trouvai  elTeclivemenî 
dans  le  milieu  de  la  cicatrice ,  fans  qu'elle  fa 
fût  déchirée,  une  petite  élévation  de  la  grof-^ 
feur  d'un  pois  ;  elle  obéifToit  au  doigt ,  non 
comme  fluide ,  mais  comme  feroit  de  la  cliair 
molle  ;  ayant  levé  mon  doigt,  cette  élévatioii 
ne  parut  plus  ;  je  mis  deffiis  un  emplâtre  de 
Nuremberg,  &  le  lendemain  je  trouvai  la  cica- 
trice ouverte  dans  le  même  endroit  où  s'étoit 
montrée  la  petite  tumeur;  &  paiïant  mon  doigt 
deiïiis  avec  légèreté,  je  crus  fentir  un  corps  plus 
rétilîant  que  la  chair  :  quoique  le  malade  ne 
fentît  aucune  douleur ,  qu'aucune  madère  ne 
fortît  par  l'ouverture  de  fa  cicatrice ,  il  s'alîqr- 
ma ,  s'imaginant  que  ce  pou  voit  être  une  exfo^ 
îiation  ,  que  le  fternum  feroit  carié  ,  qu'il  lut 
refteroit  une  îiftule.  Se  imagina  nombre  de  cho- 
fes  trilles  8c  fâcheufes  :  je  lui  remis  un  em- 
plâtre ;  le  lendemain  je  le  trouvai  fort  trille, 
mais  un  moment  après  tout  le  monde  fut  tran- 
quille. Comme  il  avoiî  tou(î^  toute  la  nuit,  ce 
corps  que  nous  ne  connoilTions  point  s'étoit 
avancé  au -dehors,  il  étoit  menu  comme  un  fec 
d'aiguillette;  Payant  touché  je  reconnus  que 
c'étoit  de  la  colophone  de  laquelle  je  m'étois 
fervi  long-teriis  en  poudre,  cSc  qui  par  la  cha- 
leur s'étoit  réunie.  Je  la  tirai  groii'e  comme  une 
ficelle,  de  la  longueur  d'un  pouce;  je  remis 
l'emplâtre,  le  lendemain  l'ouverture  fut  entiè- 
rement fermée,  de  ne  s'efl  point  rouverte  de- 
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Ces  différentes  maladies  8c  ces  opérations 
font  voir  que  l'hémorragie  efl  prefque  la  feule 
chofe  que  nous  ayons  à  craindre ,  foit  que  Tont 
emporte  les  loupes ,  ou  qu'on  ne  faiTe  que  les 
ouvrir  :  il  cil:  donc  néceffaire  de  donner  aux 
jeunes  Chirurgiens  des  bornes  à  leurs  entreprî- 
£es.  Nous  ne  devons  pas  entreprendre  ces  fortes 
d'opérations  toutes  les  fois  que  nous  ne  pré» 
voyons  pas  pouvoir  arrêter  le  fang;  foit  en  liant 
Je  vaiffeau ,  en  y  appliquant  le  fliptique,  ou  ea 
îe  comprimant  ;  quand  ces  trois  moyens  d'ar- 
îêter  les  hémorragies  font  impraticables  ,  on 
ne  doit  ni  couper  ni  extirper  les  loupes  ;  on 
les  abandonne  à  la  nature,  qui,  comme  noua 
avons  dit  ci- de  (Tus,  fait  quelquefois  par  la  pour- 
riture &  la  gangrené,  ce  que  nous  ne  pouvons^ 
ni  ne  devons  entreprendre. 

Un  jeune  Chirurgien  avoir  ouvert  une  loupe 
à  un  malade.  Depuis  quatre  jours  qu'il  le  tour- 
mentoit ,  il  n'avoit  pu  arrêter  l'hémorragie.  Il 
avoit  fait  une  ligature,  mais  le  fang  revint  pair 
un  autre  endroit  auquel  il  fit  une  féconde  liga- 
ture. Le  fang  reparut  ailleurs,  il  en  fit  une  nou-^ 
■velle,  &  après  en  avoir  fait  encore  plufieurs 
autres  auffi  inutiles ,  Se  avoir  appliqué  les  flip- 
tiques  8c  fait  des  comprenions  par  un  bandage 
ferré ,  au  bout  de  quatre  ou  cinq  heures  le  fang 
revenoit  toujours.  J'y  fus  mandé  ,  &  m'étant 
informé  de  tout  ce  qui  s'étoit  pafle  ,  j'appris 
du  Chirurgien  même,  que  le  fang  n'avoit  jamais 
jailli,  Se  qu'il  avoit  toujours  coulé  en  nappe» 
Dès  -  lors  je  jugeai  que  la  loupe  étoit  vari- 
queufe ,  &,  pour  m  en  éclaircir,je  tirai  quel- 
ques ligatures  fans  réfiflance,  &  avec  l'ongi^ 
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|e  détachai  quelques  endroits  fur  lefquels  le 
ffiptiqiie  avoit  agi.  Le  fang  couloit  en  nappe 
&:  ne  jaillit  d'aucun  endroit.  Convaincu  que 
cette  tumeur  étoit  variqueufe,  8c  que  l'extirpa-^ 
tion  étoit  le  feul  moyen  d'en  délivrer  le  ma^ 
îade,  je  la  propofai  ;  le  malade  y  confentit  ; 
Je  l'extirpai  fur  le  champ,  il  n'eut  point  d'hé-? 
morragie ,  Se  par  un  panfement  fimple  je  coi> 
duilis  le  malade  à  parfaite  guérifon. 

Pourquoi  ce  jeune  Chirurgien  ne  put-il  point 
arrêter  l'hémorragie  dans  un  lieu  où  il  pouvoir 
faire,  8c  avoit  fait  tant  de  ligatures,  où  il  avoit 
employé  tant  de  ftiptiques,  8c  où  l'on  pouvoit 
faire  fi  aifément  la  comprefiion  par  le  moyen 
de  la  charpie,  des  compreffes  &  des  bandes? 
c'efl  parce  qu'en  incifant  cette  tumeur  vari^ 
queufe,  il  avoit  coupé  un  grand  nombre  de 
vailTeaux,  qui  tous  communiquoieut  les  uns  avec 
les  autres  ;  le  fang  fortoit  par  cent  bouches 
différentes  ,  i5c  comme  par  ces  ligatures  il  ne 
jpouvoit  fermer  qu'une  ou  deux  embouchures 
de  vailTeaux,  le  fang  ne  couloit  pas  moins  par 
celles  qui  n'étoient  pas  liées.  Par  le  fliptique 
il  pouvoit  en  boucher  un  plus  grand  nombre , 
parce  qu'il  s'étend  davantage  ;  mais  il  auroit 
fallu  l'appliquer  dans  toute  l'étendue  de  la 
plaie  ;  ce  qui  n'auroit  point  arrêté  folidement 
le  fang ,  ni  guéri  la  tumeur.  La  compreflioii 
feule  pouvoit  faire  cefTer  l'hémorragie ,  mais 
il  ne  s'agifToit  pas  feulement  d'empêcher  Is 
fang  de  couler ,  il  falloit  détruire  la  tumeur  eii 
l'extirpant;  c'étoit  le  moyen  le  plus  prompt ^ 
îe  plus  doux  &.  le  plus  sûr  de  guérir  le  nia- 
iâdç, 
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Lorfqne  je  propofai  cette  opération,  îe  ChP 
rurgien  me  fît  une  objeétion  que  vingt  ans  aii-^ 
paravant  j'aurois  faite  comme  lui.  «c  Mais,  me 
^3  dit-il,  en  extirpant  cette  tumeur,  quelle  hé- 
5>  morragie  n'y  aura-t-il  pas?  Car  vous  couperez 
33  fans  doute  la  maîtreiïe  branche,  ou  plutôt  Iq 
"tronc  des  petits  vaiileaux  que  je  n'ai  pu  ar- 
»  rêter  3j.  Je  lui  répondis  qu'il  voyoit  bien  paç 
le  fuccès  que  cela  peut  ne  pas  arriver,  8c  que 
je  ne  lui  en  cacherois  pas  la  raifon  :  C'eO ,  lui 
dis-je  ,  que  les  vaifTeaux  de  cette  tumeur  ne 
fe  font  exceiïivement  dilatés  que  parce  qu'ils 
étoient,  pour  ainfi  dire,  étranglés  dans  le  pédi- 
cule ,  de  manière  que  le  fang  ne  pouvant  re- 
tourner en  aulTi  grande  quantité  qu'il  étoit  por- 
té j  avoit  peu  -  à  -  peu  augmenté  le  diamètre 
de  ces  vaiffeaux,  &  les  avois  rendu  variqueux; 
pendant  que  les  artères  du  pédicule  avoieng 
eonfervé  leur  diamètre  naturel ,  qui  eil  infini- 
ment moindre  que  le  diamètre  des  veines  varî- 
queufes.  L'hémorragie,  dont  nous  parlons,  ar^ 
rive  fouvent  dans  d'autres,  tumeurs.  J'en  rap-. 
porterai  quelques  exemples  dans  le  paragraphe 
îuivant ,  lorfque  j'aurai  donné  en  faveur  des 
jeunes  Chirurgiens  quelques  préceptes  (ur  rex-fp 
tirpation  du  cancer.  -  . 

§.   V  I  î. 

Remarques  fur  V  extirpation  du  Cancer  &  de  quel^ 
ques  Tumeurs  varïqueiifes. 

Je  ne  puis  me  difpenfer  de  recommander  aux 
jeunes  Chirurgiens,  de  bien  examiner  les.  eiivî*^ 
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ïons  du  cancer  pour  ne  point  oublier  les  glan- 
des qui  peuvent  être  altérées.  C  eil  ce  qui  fê- 
roiî  arrivé  chez  une  Dame  où  je  fus  mandé.  Le 
Chirurgien  avoit  examiné  le  creux  de  l'aiiTelle 
où  il  n'avoit  rien  trouvé  :  j'y  apperçus  cepen- 
dant une  glande  affez  confidérable  ;  il  eil  vrai 
que  la  malade  avoit  beaucoup  d'embonpoint , 
ëc  que  cette  glande  ,  qui  étoit  de  la  grolTeur 
d'un  petit  œuf  de  poule  ,  étoit  cachée  fous 
beaucoup  de  graiiïe  :  quoiqu'elle  ne  fût  point 
adhérente  aux  part'es  mufculeufes  ,  aponévro- 
îiques  Sl  autres  ,  l'Opérateur  l'extirpa  cepen- 
dant avec  aiïez  de  difficulté. 

Je  me  fuis  fait  une  méthode  avec  laquelle  je 
lire  ces  glandes  facilement.  En  ayant  bien  re^ 
connu  la  fiiuation ,  je  porte  les  doigts  indica- 
teur Se  médius  de  la  main  droite  fous  l'aifTelle 
Se  au-deffus  de  la  glande,  auffi  avant  que  je 
puis  pour  l'empccher  de  remonter;  je  la  pouue 
en  bas,  autant  que  cela  eil  poffible;  alors  je 
porte  un  biftouri  demi  -  courbe  tout  prêt  & 
vis-à-vis  l'intervalle  de  mes  deux  doigts  -,  je 
l'enfonce  jufqu'à  la  glande,  je  coupe  en  def- 
cendant,  S:  j'allonge  l'incifion  autant  que  je  îe 
crois  néceîTaire  ;  puis  j'introduis  le  doigt  pour 
dégager  la  glancie  du  tiffu  cellulaire  &  la  tirer 
au-dehors  pour  l'emporter  toute  entière,  ce  qui 
fe  fait  très  -  fac  lement  lorfqu'elle  n'eft  point 
adhérente,  ou  qu'elle  ne  l'efl:  tout  au  plus  qu^i 
l'endroit  de  fes  vaiffeaux,  lefquels  forment  or- 
dinairement un  pédicule.  On  coupe  ce  pédi- 
cule lorfqu'il  n'eft  pas  confidérable ,  ou  on  le  Me 
avec  un  fil  ciré  quand  les  vaiffeaux  font  affcz 
gros   pour  foumii"  beaiîcoup  de  Tang.  Si  ces 
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glandes  font  adhérentes ,  il  faut  les  dilTéquer  en 
les  tenant  avec  une  érigue,  de  crainte  qu'elles 
n'échappent;  8c  lorfqu'on  lésa  bien  détachées, 
foit  avec  le  doigt ,  foit  avec  le  biflouri ,  on 
fait  la  ligature  du  pédicule,  s'il  y  en  a;  puis  on 
remplit  la  plaie  de  charpie  feche  que  l'on  fait 
îciiir  par  quelqu'un  pendant  qu'on  fait  l'exiirpa- 
îion  du  cancer. 

Lorfque  la  glande  qu'on  a  extirpée  ell  voi- 
fine  de  la  mamelle,  on  commence  Tincifion  dans 
l'angle  inférieur  de  celle  qu'on  a  faite  pour 
tirer  la  glande;  dans  ce  cas  il  n'y  a  qu'une  in- 
cifion  ;  mais  lorfque  la  glande  fe  trouve  dans 
le  creux  de  l'aiffelle,  il  y  a  quelquefois  trois  ou 
quatre  travers  de  doigt  de  dillance  entre  l'an- 
gle inférieur  de  la  plaie  qu'on  vient  de  faire  juf- 
qu'au  lieu  où  on  doit  commencer  à  couper  la 
mamelle;  &  alors,  l'opération  faite,  il  y  a  deuîi 
plaies;  ce  qui  ell  Ibuvent  un  bien  confidérablej 
parce  que  Técartemenî  des  lèvres  de  l'une  <Sc 
de  l'autre  plaie  n'eil  pas  fi  grand ,  ê<  ce  qui 
refle  de  peau  entière  fert  de  foutien  à  toute  la 
folution  de  continuité;  il  y  a  moins  de  tirail- 
lement ,  moins  de  douleur,  &  la  fuppuration  ell 
moins  orageufe;  par  conféquent  il  y  a  moins 
de  fièvre  :  quand  la  graille  qui  environne  ces 
glandes  efi  altérée ,  il  faut  l'emporter,  comme 
on  fait  celle  qui  entoure  la  tumeur  cancéreufe, 
fans  quoi  on  a  le  chagrin  de  voir  Pulcere  fe 
terminer  par  pourriture  &  le  malade  meurt  ; 
ou ,  fi  l'uIcere  fuppure  ,  ce  n'efl  jamais  d'une 
fuppuration  louable  ;-  les  chairs  font  molles, 
elles  s'élèvent  en  champignon,  puis  elles  de- 
viennent dures,  douloureufes ,  faigneufes,  &.  iî 
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îefulte  que  tout  ce  qu'on  a  fait  par  cette  opé- 
ration ell  d'avoir  changé  le  cancer-tumeur  en 
cancer-ulcéré. 

J'ai  quelquefois  emporté  des  glandes  au  fein 
fans  emporter  toute  la  mamelle  :  mais  il  faut 
obferver  que  ce  font  des  glandes  conglobées 
ou  lymphatiques!,  &  non  de  celles  qui  compo- 
fent  la  glande  laiteufe  dans  laquelle  fe  forme 
le  cancer  :  quand  j'ai  emporté  ces  glandes,  je 
n'ai  fait  qu'une  incifion  longitudinale  fur  le 
corps  de  la  glande,  Se  enfuite  je  l'ai  féparée 
avec  le  doigt  ,  &  l'ayant  palTée  au-delà  des 
bords  de  Fincifion  ,  je  l'ai  extirpée  :  j'en  ai 
trouvé  plufieurs  fois  qui,  ne  tenant  au  corps  de 
Ja  mamelle  que  par  le  tilTu  cellulaire,  fe  font 
féparées  fans  autres  fecours  que  le  doigt;  6c ^ 
quand  cela  fe  peut  faire  ainfi  ,  j'augure  bien 
du  fuccès;  j'en  dirai  la  raifon  en  traitant  de 
la  cafiration. 

Il  n'y  a  qu'un  tems  qui  convienne  pour  en- 
treprendre l'extirpation  de  ces  glandes  ,  fans 
emporter  la  mamelle  :  on  ne  réuflit  pas  lorf- 
«qu'elles  font  anciennes,  parce  qu'elles  font  adhé- 
rentes à  la  glande  laiteufe;  ô<  elles  ne  font, 
pour^l'ordinaire  adhérentes  à  cette  glande,  que 
parce  que  celle-ci  a  été  elle  -  même  la  pre- 
rniere  engorgée  :  il  en  eft  prefque  toujours 
de  même  de  celles  qui  s'engorgent  fous  l'aif- 
felle. 

Je  ferai  encore  obferver  que ,  quand  l'en-* 
gorgement  des  glandes  efl  ancien ,  leur  enve- 
loppe devient  épaiffe  &  forme  une  efpece  de 
kiHe,  qui  efl  quelquefois  adhérent  au  corps  de 
là  glande  8c  aux  chairs  yoifines  ;  alors  on  cil 
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obligé  de  cerner  le  tout  &  de  le  féparer  hué 
ménager  le  voifinage  ,  par  la  raifon  que  j'ai 
dite.' Quand  on  les  emporte  avec  la  membrane,, 
îl  y  a  touvent  hémorragie  5  fi  on  ne  la  fépare 
point  exaâement  j  cette  hémorragie  n'ed  pas 
facile  à  arrêter  ;  mais  quand  la  glande  n'eft 
point  ancienne,  que  Ton  enveloppe  n'eft  point 
épaiiïe  ni  adhérente  aux  parties  voifines  ni  ai? 
corps  de  la  glande  j  alors  on  l'extirpe  facile- 
ment, pourvu  qu'en  faifant  l'incinonj  on  en- 
tame cette  membrane  jufques  dans  îe  corps  de 
la  glande,  parce  qu'alors  le  corps  glanduleux 
qui  n'eil  point  adhérent  à  la  membrane  en  fort 
avec  la  plus  grande  facilité,  &  dans  ce  cas,  il 
n'y  a  point  d'hémorragie  ;  mais  on  obferverai 
qu'après  avoir  fait  fortir  le  corps  glanduleux  ^ 
il  faut  introduire  le  doigt  dans  le  lieu  d'où  la 
glande  efl  foriie;  puis  on  gliiTe  fur  le  doigt  un 
biftouri  à  bouton  avec  lequel  on  coupe  cette 
enveloppe  dans  fa  parrie  inférieure,  lans  quoi 
elle  devient  un  réceptacle  du  pus  qui  nuiroit  à 
la  guérifon. 

Le  creux  de  l'ailTelle  n'ell;  pas  le  feul  lieu  où 
les  tumeurs  de  la  mamelle  oGcafionnent  le  gon- 
fiemcnt  des  glandes  conglobées  ;  j'ai  vu  les 
foufclavieres  &  \qs  cervicales  ou  jugulaires  affec- 
tées de  pareil  gonflement  :  je  penfe  bien  que 
l'atTeclion  fcrophuleule  pouvoit  y  avoir  part  *, 
fai  plus  fouvent  éviié  de  faire  ces  extirpations 
que  je  ne  les  ai  entreprifes  ;  les  glandes  jugu- 
laires plus  que  les  autres  m'ont  rendu  timide  : 
on  en  feni  bien  la  raifon;  ce  n'efl  pourtant  pa5 
par  rapport  à  l'opération;  mais  j'en  ai  vu  gué- 
rir fort  peuj  &  ceux  qui  en  font  réchappes 
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fivoient  peu  d'embonpoint;  leurs  glandes  étoient 
mobiles;  le  gonflement  ctoit  récent,  par  con-» 
féquent  la  membrane  qiii  les  enveloppoit  n'étoit 
point  dure ,  gonflée  ni  adhérente  ;  on  fentira 
bien,  dans  ce  que  je  vais  dire,  la  différence 
qu'il  y  a  entre  ces  deux  états  dans  lefquels 
peuvent  fe  trouver  ces  glandes  par  rapport  à 
la  facilité  ou  la  difficulté  d'opérer,  &  le  Tuccès 
qu'on  en  doit  attendre» 

Lorfque  ces  glandes  font  mobiles  &  qu'elles 
font^  disantes  les  unes  des  autres ,  j'y  fais  une 
incifion  prefque  aufli  profonde  que  fi  j'avois 
intention  de  la  couper  en  deux;  j'introduis  le 
doigt  dans  la  glande,  je  la  fépare  de  fà  tunique , 
Se  je  la  tire  de  cette  efpece  de  capfule;  pouc 
l'ordinaire ,  il  n'en  fort  prefque  point  de  fang  t 
s'il  y  en  a  une  féconde,  une  troifieme  ou  plus, 
pour  peu  qu'elles  foiént  disantes,  je  les  extirpe 
de  mêxne  ;  obfervanc  que  toutes  ces  incifions 
foient  diflmdes  les  Unes  des  autres,  c'eft-à-dire, 
qu'il  y  ail  une  incifion  féparée  pour  chacune  : 
fi  ces  glandes  ctoient  confondues  Se  qu'elles  ne 
fudent  point  mobiles  entr'elles  ,  alors  on  fait 
une  incifion  proportionnée  à  ce  grouppe  glan- 
duleux fans  l'entamer  ;  on  en  détache  feule- 
ment la  peau  8c  le  total  jufqu'ail.  pédicule  qu'on 
lie ,  parce  que  les  vailTeaux  y  font  renfermés  : 
fi  les  doigts  ne  pouvoient  pas  embraffer  ce 
corps,  foit  pour  le  lier  ou  pour  l'extirper,  on 
fe  ferviroit  d'une  érigne  ;  Si  malgré  les  foins 
qu'on  prend  de  tout  extirper,  s'il  refloit  quel- 
que portion  de  glande,  on  là  confumeroit  avec 
quelque  cauflique  léger  ,  qu'on  appliqueroic 
fur  le  champ  même  5  ou  par  la  fuite  ,  mais 
Tome  /,  S 
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toujours  avant  que  la  fuppuraiion  foit  état'* 
blie. 

Lorfqu'on  a  bien  détaché  8c  extirpé  toutes  les 
glandes  voiîines ,  on  coupe  la  mamelle  en  ob-* 
fervant  de  la  bien  exaniiner  avant ,  pour  recon- 
noître  le  Heu  où  on  doit  porter  le  biftouri  :  cet 
I  iftrument  doit  être  demi-courbe  &  n'avoir  pas 
plus  de  deux  pouces  Se  demi  de  lame  ,  la 
pointe  bien  fine  ôc  le  tranchant  bien  aflilé,  le 
manche  de  trois  pouces  de  long  pour  le  pou- 
voir tenir  ferme  dans  la  paume  de  la  main;  on 
3e  tient  avec  le  pouce,  le  médius,  l'annulaire 
&.  le  petit  doigt  ;  on  appuie  l'indicateur  fur  le 
dos  de  la  lame,  &  aya^nt  affujetti  la  mamelle 
avec  l'autre  main^  on  enfonce  perpendicnlaire- 
ment  lé  biftouri  dans  le  lieu  qu'on  a  défigné 
pendant  l'examen  qu'on  a  fait ,  qui  eft  ordinai- 
rement la  partie  Tupcrieure  à  l'endroit  de  la 
peau  fous  lequel  eft  le  commencement  de  la 
tumeur;  on  coupe  cireulairement  environ  trois 
pouces  de  la  peau  &  de  la  graifte ,  évitant  d'en- 
tamer la  tumeur;  on  porte  dans  cette  încifioiî 
le  doigt  indicateur  &  même  le  médius  de  la? 
main  gauche ,  Se ,  avec  ces  deux  doigts  ,  on 
cherche  le  tilTu  cellulaire  qu'on  fépare  de  tout 
îe  defîbus  de  la  tumeur,  ce  qui  fraye  îe  che- 
min au  biftouri  pour  couper  le  refte  de  la 
peau,  Se  de  la  graiffe  dans  laquelle  la  tumeur 
eft  contenue. 

tl  faut  obferver  que  quand  on  commence  à 
lever  le  cancer  de  deiTiis  le  mufcle  peâoral,  il 
n'y  faut  pas  laiftVr  du  tiffu  ceîkihiire  ;  car  ce 
îîilu  eft  quelquefois  imbu  d'une  lymphe  altérée,. 
soffi  biea  que  la  membrane  du  mufcle  pedoralj 
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âînfi ,  pour  peu  qu'il  y  ait  foupçôn  de  quelque 
altération  ,  il  faut  euipôrter  &  le  tilTu  &  la 
membrane.  Se  même  quelques  fibres  charnues 
du  mufcle ,  plutôt  que  de  laifTer  quelque  chofe 
de  fufped;;  car  j'ai  vu  des  retours  iî  prompts 
de  cette  maladie,  &  des  excroiiTances  de  chairs 
fi  fubites  5  que  je  ne  pouvois  les  attribuer  qu'à 
îa  négligence  qu'on  avoit  eue  d'emporter  ces 
parties  :  il  y  a  même  très-foyvent  des  lobules 
de  graiiïe  qui  font  dans  le  même  cas;  c'eil  ce  que 
Ton  doit  examiner  bien  fcrupuleufement  avant 
que  d'appliquer  l'appareil  ;  car ,  pour  peu  qUe 
quelque  portion  graiiïeufe  fdit  dure,  qu'elle  s'é- 
lève au-defTus  des  autres,  ou  qu'elle  ait  une 
couleur  différente,  il  faut  l'emporteri 

Il  s'agit  en  fuite  d'arrêter  le  fang  :  il  y  faut 
procéder  avec  beaucoup  de  tranquillité;  car  il 
ne  faut  pas  craindre  que  la  malade  tombe  en 
foiblefTe  :  fuppofé  que  cela  arrive ,  il  fufSt  de 
baiiïer  la  chaife  ou  le  fauteuil  à  la  renverfe , 
mettre  fous  le  nez  de  la  malade  un  linge  trem- 
pé dans  du  vinaigre  ou  dans  quelque  liqueur 
forte  ,  é<  fans  s'émouvoir ,  on  baffine  la  plaie 
avec  l'eau  alumineufe  bien  forte,  jufqu'à  ce  que 
l'écoulement  du  fang  foit  modéré  ;  alors  oïl 
panfe  la  plaie  avec  des  lambeaux  de  linge  fin 
ou  avec  de  la  charpie  feche;  mais,  s'il  y  avoic 
quelque  vaiiTeau  affez  cOnfidérable  pour  que 
Feau  alumineufe  8i  la  charpie  feche  ne  fuîîent 
pas  fuiïifanîes  pour  arrêter  le  fang,  on  enve-^ 
fopperoic  dans  de  la  charpie  un  peu  d'alun 
groffierement  concalTé  ,  on  en  formeroit  une 
efpece  de  bouton  qu'on  appliqueroit  fur  le 
vaiiTeau,  ayant^foin  c[ue  le  bandage  qui  doit 
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contenir  l'appareil  ,  appuie  diredement  fur  tù 
vaiffeau  qui  fournit  le  fang. 
'  J'ai  rarement  été  dans  la  néceffité  de  me  fer- 
vir  de  la  ligature  poii-r  les  vaiffeaux  de  la  ma- 
melle, parce  que  ce  qui  refte  de  chair  après- 
cette  amputation  efl  fi  peu  de  chofe,  8c  de  plus 
le  fîernum  &  les  côtes  qui  réGflent  deffous  font 
fi  favorables  à  la  compreffion,  que  le  bouton 
d'alun  m'a  toujours  fuffi  :  j'ai  cependant  eu 
entre  les  mains  deux  femmes  qui ,  pendant 
huit  jours,  perdirent  continuellement  du  fang. 
L'une  mourut  fans  que  je  puffe  remédier  à 
l'hémorragie  ;  ce  n'efi  pas  qu'il  y  eût  dans  ces 
malades  quelque  vaiffeau  confidérable  d'ouvert  ; 
jnais  le  fang  fortuit  comme  d'une  éponge  dans 
toute  l'étendue  de  la  plaie;  il  ne  s'arrêtoit  que 
iorfque  ces  femmes  tomboient  en  défaillance; 
car  fitôt  qu'elles  reprenoient  des  forces  ,  le  fang 
couloit  de  nouveau  :  ces  perfonnes  avoient  un 
vice  fcorbutique;  elles  furent  traitées  trcs-mé- 
îhodiquement  avec  les  remèdes  fpécifiques  les 
plus  convenables  à  cette  maladie  ;  l'une  guérit, 
mais  l'autre  fuccomba.  Pareil  accident  arrive 
fouvent  aux  ulcères  fcorbutiques  en  quelque 
lieu  qu'ils  foienî. 

Il  y  a  des  tumeurs  variqueufes  auxquelles  j'ai 
vu  furvenir  fembîable  hémorragie  après  l'ampu- 
tation ;  mais  cela  n'arrive  que  quand  elle  a  été 
mal  faite  :  je  fus  appelé  pour  voir  un  malade 
auquel  depuis  quinze  jours  on  avoit  extirpé  une 
tumeur  de  cette  efpece  fituée  fur  le  moignon 
de  l'épaule;  il  perdoit  du  fang  à  chaque  levée 
d'appareil,  fans  qu'on  pût  difiinguer  un  endroit 
particulier  d'où  il  pût  fortirj  il  couloit  de  toute 
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îa  farface  de  la  plaie  comme  d'une  éponge;  il 
s'arrêtoit  facilement  avec  la  charpie  feche;  mais 
il  couloit  de  même,  quoiqu'on  fût  deux  jours 
fans  lever  cet  appareil.  Celui  qui  panfoit  le 
malade  &  quelques  autres  qu'il  avoit  confultés 
croyoient  qu'il  avoit  le  fcorbut  j  j'euiïe  penfé 
comme  eux,  s'il  y  eût  eu  quelque  figne  d'af- 
fedion  fcorbutique,  mais  il  n'y  en  avoit  aucun» 
6c  même  la  couleur  de  la  plaie  ,  quoique  fai- 
gneufe,  n'annonçoit  pas  que  cela  pût  être.  J'a^» 
vois  déjà  vu  la  même  chofe  arriver ,  ôi  je  l'ai 
vue  bien  des  fois  depuis  ;  comme  je  ne  m'étois 
pas  trouvé  à  l'opération  ,  je  me  fis  raconter 
Thifloire  de  la  maladie,  8c  je  reconnus  au  récit 
qui  m'en  fut  fait,  tant  par  le  Chirurgien  que 
par  le  malade,  je  reconnus,  dis-je ,  que  la  tu- 
meur qu'on  avoit  coupée  étoit  variqueufe  &c 
enkillée.  Le  malade,  qui  la  portoit  depuis  dix 
ou  douze  ans,  me  dit  qu'elle  avoit  commencé 
peu  de  tems  après  un  coup  qu'il  avoit  reçu; 
qu'elle  étoit  de  la  gcoffeur  d'une  noix  lorfqu'il 
s'en  apperçut  ;  qu'elle  étoit  molle,  inégale; 
qu'elle  avoit  augmenté  peu-à-peu  jufqu'à  la 
grolTeur  d'un  pain  d'un  fol  ;  que  quelquefois 
elle  devenoit  plus  groITe  ;  mais  qu'elle  repre- 
jiûit  fon  volume  ordinaire  lorfqu'il  avoi;  du 
repos;  qu'elle  diminuoit  même  après  qu'il  avoit 
été  purgé,  quand  il  faifoit  diète,  ou  après  avoir 
été  faigné  ,  fur-tout  lorfque  la  faignée  avoit  été 
faite  au  bras  malade.  Cette  tumeur  n'avoit  ja- 
mais, caufé  de  douleur.  Le  Chirurgien  me  dit 
qu'il  l'avoit  fouvent  vue  brune  ou  d'un  rouge 
brun  ,  qu'en  la  preflant  il  la  faifoit  changer  de 
CQuleur,  la  peau  deveuajit  prefque  de  couleuï 
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naturelle;  qu'alors  la  tumeur  étoit  plus  molle  ê^ 
beaucoup  moins  groffe  ;  que  quand  il  l'avoit 
coupée,  elle  avoit  jette  beaucoup  de  fang,  mais 
qu'il  n'avoit  point  jailli  j  qu'il  s'étoit  arrêté  ou 
du  moins  qu'il  en  fortoit  très-peu;  mais,  qu'à 
la  vérité,  à  chaque  panferaent  il  en  fortoit  aiTez 
pour  l'inquiéter  &  pour  le  déterminer  à  ne 
panfer  que  tous  les  deux  jours.  Je  fis  fur  ce 
récit  Its  réiïexions  que  tout  le  mo^de  peut 
faire,  &  je  conclus  que  cette  tumeur  dans  fon 
origine  &  dans  fon  progrès  étoit  variqueufe  , 
qu'on  n'avoit  pas  été  afîez  avant,  qu'il  eût  fallu 
couper  au-defîbus  des  vaiffeaux  dilatés;  au  lieu 
qu'ayant  coupé  dans  Tendroit  même  où  les 
vailTeaux  étoient  depuis  long-temps  vairîqueux, 
leurs  parois  n'avoient  pu  -fe  rapprocher  pour 
fe  réunir  &  fe  confolider.  D'où  je  conclus  que, 
pour  guérir  le  malade,  il  falîoit  couper  au-def- 
fous  tout  ce  qui  faifoit  le  plancher  de  la  plaie, 
quoique  ce  plancher  eût  plus  d'un  travers  de 
doigt  d'épailîeur.  On  m'objecla  qu'on  craignoit 
une  plus  forte  hémorragie  :  j'ôîois  perfuadé  du 
contraire,  &  on  me  pria  de  faire  cette  féconde 
opération  ;  ce  qui  fut  exécuté  fur  Theure.  Il 
n'en  coula  que  très  -  peu  de  fang ,  au  grand 
étonnem.ent  des  Speélateurs ,  comme  je  vien§ 
de  le  dire. 

J'ai  traité  plufieurs  de  ces  tumeurs  que  j'ai 
emportées  fans  avoir  la  moindre  hémorragie,  cap 
j'ai  toujours  coupé  alTez  avant  au-deiTous  du 
corps  variqueux.  Cependant  je  ne  coupois  pas 
moins  les  mêmes  vaifTeaux,  mais  je  les  coupois 
dans  le  lieu  où  ils  n'avoient  que  leur  diamètre 
pjiturel;  au  lieu  çj,ue  celui  qui  avoit  coupé  L^ 
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tumenr  dont  je  viens  de  parler ,  avoit  coupé 
ces  vaiiïeaux  dans  l'endroit  où  ils  avoient  vingt 
ou  trente  fois  plus  de  diamètre  que  dans  l'état 
naturel.  Je  ferai  remarquer  ici  ce  que  je  n'ai 
dit  qu'en  paffant,  favoir,  que  le  fang  de  cetre 
hémorragie  ne  jailliffoit  point  ;  il  couloit  en 
nappe  :  il  y  avoit  cependant  autant  d'artères 
coupées  que  de  veines  j  mais,  comme  le  fang- 
artériel  palToit  d'un  vaifTeau  étroit  dans  un 
infiniment  plus  large,  il  perdoit  toute  fa  vîteffe. 
Se  ne  faifoît ,  pour  ainfî  dire ,  que  baver  au 
lieu  de  jaillir. 

J'ai  été  mandé  pour  voir  un  homme  de  trente 
ans,  fort  &  vigoureux,  qui  avoit  entre  les  deux 
omoplates  une  tumeur   de  la  grolTeur  de  la 
tête ,  un  peu  allongée.  On  la  croyoit  remplie 
de  fluide,  ëc  par  cette  raifan,  on  l'avoit  fendue 
fuivant  toute  fa  longueur,  comme  un  abcès;  il 
en  fortît  beaucoup  de  fang  qui  n'étoit  point 
ralTemblé ,  mais  qui  fortoit  d'une  maïTe  de  vaif- 
féaux  variqueux.  Depuis  quatre  jours  on  pan- 
foit  la  plaie  avec  l'eau  d'alun.  On  n'avoit  pai 
diminué  la  perte  de  fang  ;  il  ell  vrai  qu'elle 
n'étoit  pas  continuelle ,  parce  que  les  vaiiïeaux 
variqueux  étant  vuidés,  il  falloit  pour  qu^i'.s  fe 
remplirent,  un  tems  qui  fut  à  vingt-quatre  heu- 
res ce  que  les  vajffeaux  du  dedans  de  la  tumeur 
font  à  ceux  du  dehors  ;  je  veux  dire ,  que  fî 
ceux-ci  font  vingt-quatre  fois  plus  petits  que 
les  vaiiïeaux  variqueux  ,  il  faudra  vingt-quatre 
heures  pour  les  remplir;  &  c'eft  à-peu-près  ce 
qui  arrivoit  à  chaque  panfement;  car  après  que 
l'appareil  étoit  levé,  il  fortoit  de  la  plaie  pref» 
que  mitant  de  fang  qu'il  en  étoit  forti,  à  Touver* 
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îure,  Se  enfuite  la  plaie  ne  fournifToit  prefqutf 
point  de  fang  ;  on  la  rempliffoit  de  charpitz 
trempée  dans  l'eau  aliimineufe  ;  cet  appareil 
boudioit  les  vaiiîeaux  coupés,  &:  ces  vaiffeaux, 
fe  rempliffant  peu-à-peu,  fournifToient  au  bout 
de  vingt-quatre  heures  la  même  quantité  de 
fang»  Je  vis  le  malade  plufieurs  jours  avant  de 
déterminer  l'opération  ,  &  je  convainquis  lej 
Chirurgiens  qui  le  voyoient ,  de  la  vérité  de  ce 
que  je  viens  de  dire.  Nous  levâmes  l'appareil 
quatre  fois  dans  un  jour  ;  &  dans  ces  quatre 
panfemens  qui  furent  faits  à  des  diflances  de 
tems  prefque  égales,  il  ne  fortit  de  fang  que  \^ 
même  quantité  qu'il  en  fortoit  après  vingt- 
quatre  heures  de  panfement.  Le  lendemain  la. 
plaie  rendit  dans  un  feul  panfement  autant  de 
fang  qu'elle  en  avoit  rendu  dans  les  quatre  pré- 
cédens.  On  me  pria  de  faire  encore  cette  opér 
ration;  je  la  fis  en  coupant  à  la  bafe  de  la  tiir 
rneur  jufqu'au  tiflu  cellulaire;  je  la  féparai  de 
ce  tilTu ,  foit  avec  les  doigts  dans  les  endroits 
où  çWe  tenoit  peu  ,  foit  avec  le  biilouri  dans 
ceux  où  ce  tiiTu  n'obéiffoit  pas.  Enfin,  le  tout 
étant  féparé,  la  plaie  ne  rendît  prefque  point 
de  fang,  parce  que  j'avois  coupé  au-delTus  de^ 
vaiffeaux  variqueux;  je  n'eus  point  d'hémorragie 
alors  ni  par  la  fuite ,  &  le  naalade  fut  guéri  qi\ 
peu  de  tems. 

Un  de  mes  confrères  me  racontoit  qu'éîanE 
en  Italie,  il  iit  l'ouvertiire  d'une  tumeur  groffe 
comme  un  œuf  de  poule,  fituce  au  pli  du  bras; 
que  l'ayant  prife  pour  un  ftéatôme,  il  fut  étonné 
de  ce  qu'il  n'en  fortit  que  du  fang;  il  appliqui^ 
f|eiïlis  des  poudres  aûringente? ,  çoiiime  b.pl 
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^d'Arménie  ,  fang  de  dragon  Se  antres  fembla^ 
blés,  avec  lefquelles  le  fang  s^arrcta  facileaieni; 
niais  à  la  levée  de  cet  appareil ,  il  y  eut  une 
femblable  hémorragie,  8c  il  éprouva  la  même 
chofe  cinq  ou  fix  jours  de  fuite:  un  médecin, 
qui  voyoit  le  malade  avec  lui ,  ordonna  des 
bols  d'alun;  il  lui  fiiifoit  boire  des  gouttes 
d'efprit  de  vitriol  dans  l'eau  -,  il  le  mit  à  un 
régime  exa^  &  févere  ;  le  tout  continué  pen- 
dant un  mois  jeita  le  malade  dans  une  extrcma 
foibleiïej  fans  que  pour  cela  l'hémorragie  cefsât 
jufqu'à  la  mort  ;  je  lui  fis  part  des  obfervaiions 
que  je  viens  de  rapporter;  il  ne  convint  pas 
jque  cela  pût  être  la  même  chofe  :  il  m'affura 
que  cette  maladie  étoit  fort  commune  à  Turin 
pu  il  en  a  voit  vu  mourir  plufieurs  :  je  lui  ré-^ 
pondis  que  ceux  dont  je  viens  de  parler  fc- 
roient  morts ,  comme  les  liens  ,  ii  je  n'a  vois 
pas  ofé  leur  faire  l'amputation.  En  effet,  il  y 
a  quelques  années  que  je  vis  dans  un  hôpital 
fameux ,  où  je  n'avois  pas  voix  en  chapitre , 
une  tumeur  de  l'efpece  de  celles  dont  il  s'a- 
git, laquelle  avoit  un  demi-pied  de  long  6c 
quatre  pouces  de  large,  occupant  prefque  toute 
îa  partie  antérieure  du  bras  droit.  Elle  n'étoit 
point  douîoureufe;  ceux  qui  en  étoient  chargés 
difoient  y  fentir  de  la  {luéîuation  :  je  ne  la 
touchai  point.  On  y  fit  une  ouverture  de  la 
longueur  de  deux  pouces  ;  il  ne  fonit  que  du 
fang  :  l'opérateur  crut  avoir  ouvert  un  ané- 
vrifme ,  &  fe  contenta  de  panfer  promptemenc 
îa  plaie  avec  des  bourdonnets  bien  durs  Se 
bien  comprimés  par  àes  compreries  &  par  le 
b^nda^e  ;  à  dire  yrai  il  Ji'y  avoit  aucune  appa-* 
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rence  que  cela  fût  un  anévnfme  ;  mais  le  Chl* 
rurgien ,  qui  éioit  timide ,  le  fut  dans  cette  oc* 
cafion  plus  qu'il  ne  l'auroit  été  peut-être,  fi, 
dans  la  même  année,  il  n'avoit  été  témoin  de 
l'ouverture  d'un  anévrifme  que  lui  Se  fon  con- 
frère avoient  regardé  comme  un  abcès.  Cepen- 
dant ce  malade   guérit  ;    parce  que  celui  qui 
opéroit  fut  réparer  fa  faute  par  une  opération 
convenable  Se  exécutée  avec  toute  la  dextérité 
poffible  :  témoin  d'un  tel  fait,  le  Chirurgien 
timide  devoit  du  moins   appeler  fon  confrère 
pour  lui  aider  à  réparer  fa  faute  ;  ce  qu'il  ne 
fit  point,  Se  le  malade  mourut.  J'aurois  voulu 
diiïequer  le  bras  du  cadavre;  cela  ne  fe  pou- 
voit  pas,  pour  les  raifons  que  j'ai  dites;  mais 
le  Chirurgien  de  garde  avec  quelqu'un  de  fea 
amis,  le  difféqua  la  nuit.  Se  fâchant  qu'il  me 
feroit  plaifir ,  il  me  communiqua  le  détail  de' 
cette   dilTedlon  :  il  avoit  emporté  la  tumeue 
qui  étoit  variqueufe  ;  elle  ne    tenoit  dans  fa 
circonférence  à  aucun   vaifTeau  coufidérable  s 
elle  a  été   long  -  tems   gardée  dans  i'eau-de- 
yie 

§.    V  I  I  I. 

Remarques  fur  les  Tumeurs  formées  par  la  llts^ 
retenue  dans  la  véficule  du  fiel ,  6*  quon  a 
fouvem  prïfes  pour  des  abcès  au  foie. 

Les  maladies  ne  fe  manifeftent  pas  toujours  îl 
diflinéiement  qu'on  ne  puiffe  quelquefois  s^f 
méprendre  ,  fur-tout  lorfqu'elles  font  compli- 
quées, parce  qu'alors  la  foule  des  fymptôine^- 
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qu'on  y  trouve  rafTemblés  jette  dans  l'équivo- 
que. Si.  fouvent  dans  l'erreur  :  on  ne  trouve 
que  trop  d'exemples  de  cette  fatale  vérité , 
lorfqu'il  s'agit  de  dilHnguer  refpece  &  le  vrai 
caraâere  de  la  plupart  des  apoUêmes  qui  fe 
forment  dans  la  cavité  du  bas- ventre.  La  dif- 
ficulté ne  vient  pas  feulement  de  ce  que  ce? 
apoûêmes  font  moins  vifibîes  &  moins  palpa- 
bles que  ceux  qui  attaquent  les  parties  exté- 
rieures, mais  encore  de  ce  que  la  plupart  ont 
leurs  fymptomes  confondus  avec  ceux  de  plu- 
fieurs  autres  maladies  qui  les  accompagnent , 
(Se  qui  en  font  ordinairement  ou  les  caufes  ou 
les  fuites;  c'ert  ce  qui  m'a  engagé  à  rapportée 
quelques  cas  dans  lefquels  ces  maladies  en  ont 
impofé,  &  à  donner  enfuite  les  moyens  d'é- 
viter l'erreur. 

Il  y  a  vingt-fept  ou  vingt-huit  ans  qu'une 
Demoifelle  avoit  une  tumeur  à  la  région  du 
foie;  tette  tumeur  étoit  d'une  étendue  f:  con- 
lidérable,  Si  accompagnée  d'une  fluduation  lî 
fenlîble,  qu'elle  fut  prife  pour  une  hydropifie 
enkiHée  :  on  y  fit  la  ponâion  ,  &  au  lieu  de 
férofité  ,  il  en  fortit  deux  pintes  de  bile  très- 
verte  Se  fort  gluante. 

Peu  de  jours  après,  j'appris  qu'une  tumeuc 
que  l'on  croyoic  être  un  abcès  au  foie ,  avoit 
été  ouverte;  &  qu'au  lieu  de  pus,  il  en  étois 
forti  environ  chopine  de  bile  verte.  Je  fis  alors^ 
tout  ce  que  je  pus  pour  m'infiruire  du  com- 
mencement &:  du  progrès  de  ces  deux  mala- 
dies; je  fus  feulement  que  la  fin  en  avoit  été 
tragique.  Ces  obfervaiions  ,  tout  imparfaites 
qu'elles  éioieiit^  ne  me  furent  pas  inutiles. 
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Quelques  mois  après,  je  fus  appelé  en  con-* 
fultation  avec  plufieurs  Médecins  Se  Chirurgiens, 
pour  décider  fur  la  nature  d'une  tumeur  au 
foie.  Après  qu'on  nous  eût  f^iit  le  détail  de  ce 
qui  s'étoit  paffé  depuis  vingt  jours  que  duroii 
îa  maladie  ,  tous  les  confultans  ne  doutèrent 
point  qu'il  y  eût  abcès ,  &  furent  d'avis  d'en 
faire  l'ouverture  :  on  me  chargea  d'exécutée 
cette  opération. 

A  peine  eus-je  coupé  la  peau,  que  je  m'ap- 
perçus  de  l'afFailFement  &  de  la  diminution  de 
la  tumeur  ,  ce  qui  me  rappela  l'idée  des  tu- 
meurs bilieufes  dont  je  viens  de  parler.  Je  n'a- 
chevai point  l'ouverture;  au  contraire,  j'en  rap- 
prochai les  bords  avec  intention  de  les  réunir. 
Les  affifians  étonnés  me  demandèrent  pour-' 
quoi  je  n'avois  pas  ouvert  jufqu'au  foyer  de 
l'abcès  :  je  leur  dis  ce  que  j'avois  apperçu  :  & 
que,  fi  je  ne  me  trompois,  le  prétendu  abcès 
n'étoit  que  la  bile  retenue  dans  le  véficule  du 
fiel  ;  que  la  tumeur  n'avoit  difparu  pendant 
que  j'opérois,  que  parce  que  la  bile  a  voit  com- 
mencé de  couler,  qu'elle  fe  vuidoit  aéluelle- 
ment,  Se  que  le  malade  la  tendroit  bientôt  paE 
les  voies  ordinaires.  En  effet  ,  fitôt  qu'il  fui 
panfé,  il  lui  prit  une  envie  d'aller  à  la  felîe,  & 
il  évacua  quantité  de  bile  verte  ;  il  fut  guéri 
en  quatre  ou  cinq  jours,  tant  de  la  petite  plaie 
que  je  lui  a  vois  faite  ,  que  de  fon  prétendu 
abcès. 

Après  avoir  réfléchi  fur  les  faits  que  je  viens 
de  rapporter ,  je  me^rappelai  tous  les  fymp-^ 
lômes  qui  peuvent  accompagner  les  maladie? 
de  ce  genre  ;  j'en  lis  différentes  combinaironsi 
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Se  je  crus  avoir  trouvé  les  fignes  qui  les  carac- 
térifent  :  en  effet ,  ces  réflexions  m'ont  fervi 
plus  d'une  fois  dans  la  pratique. 

Il  y  a  quelque  tems  que  je  fus  appelé  en 
confultation  pour  une  Dame  attaquée  d'une  tu- 
meur àia  région  du  foie  ;  on  la  regardoit  comme 
un  abcès.  Se  l'on  fe  propofoit  d'en  faire  l'ou- 
verture; ce  ne  fut  point  mon  avis;  je  jugeai 
au  contraire  que  la  maladie  dont  il  étoit  quef- 
tion  n'étoit  point  un  phlegmon  fuppuré ,  mais 
une  tumeur  caufée  par  la  rétention  de  la  bile 
dans  la  véficule  du  fiel;  les  raifons  que  j'en 
apportai  ramenèrent  à  mon  avis  l'un  des  con- 
lultans  ;  les  autres  luivirent  leur  idée.  Cette 
tumeur  fut  ouverte  fans  moi  ;  je  ne  fus  nî 
comment  on  l'ouvrit,  ni  quelle  fut  la  qualité 
de  la  matière  qui  en  fortit  ;  j'appris  feulement 
par  la  voix  publique  que  l'ouverture  étoit  reliée 
fiduleufe. 

Sept  ou  huit  mois  après ,  cette  malade  me 
confuîta  pour  la  guérifon  de  fa  fiftule,  de  la- 
quelle il  fortoit  une  liqueur  jaunâtre.  L'impor- 
tance de  la  connoître  m'obligea  de  la  goûter; 
fa  faveur  me  fit  juger  que  cette  liqueur  étoit 
de  la  bile  toute  pure.  Je  n'ai  point  vu  cette 
Dame  depuis  ;  mais  j'ai  appris  qu'on  avoit  di- 
laté fa  fiilule.  Se  qu'on  en  avoit  tiré  une  pierre 
bilieufe,  comme  il  s'en  forme  fouvent  dans  ia 
véficule  du  fiel  ;  mais  je  n'avois  pas  befoin  de 
cette  dernière  circonilance  pour  me  confirmer 
dans  l'idée  que  j'avois  de  cette  efpece  de  ma- 
ladie. 

Il  y  a  huit  ou  dix  mois  que  je  fus  mandé 
pour  être  préfent  à  l'ouverture  d'un  apoflêmq 
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fitué  dans  la  région  du  foie  ;  le  malade  avoît 
été  attaqué  d'une  dirpofition  inffaminatoire  aiî 
bas-ventre,  avec  tenfion  doulonreufe  à  la  ré- 
gion du  foie.  La  diète ,  la  boitîbn  ,  quelques 
lavemens,  mais  particulièrement  deux  faignées 
faites  en  douze  heures  ,  avoient  fi  confidcra- 
blement  foulage  le  malade,  qu'il  crut  pouvoir 
impunément  fecouer  le  joug  de  la  médecine  ; 
mais  il  fe  trompoit.  L'inflammatron  du  ventre 
&L  la  douleur  du  foie  recommencèrent  ,  & 
depuis  ce  moment  les  excrémens  ftercoraujc 
n'eurent  aucune  teinture  de  bile,  &  aU  con^ 
traire  les  urines  en  étoient  fi  chargées  qu'elles 
en  paroiffoient  brunes;  en  vingt-quatre  heures^ 
toute  l'habitude  du.  corps  parut  jaune  Comme 
du  fafran  ;  une  fièvre  continue  &  dés  friiïbns 
irréguliers  accompagnoient  tous  ces  fymptômeSi 
Les  nombreufes  faignées,  les  bouillons  fimpleSj^ 
les  délayans  apéritifs,  les  laxatifs,  &  les  to-^ 
piques  appropriés,  tout  fut  mis  en  ufage  ;  lé 
malade  fut  foulage  ;  le  ventre  s'amollit  ;  la 
région  du  foie  fut  moins  doulonreufe ,  mais  il 
y  parut  une  tumeur  très  -  confidérable  à  la- 
quelle la  fiuétuatîon  étoit  fi  apparente  ,  qu'il 
fembloit  qu'on  ne  pouvoit  fe  difpenfer  d^Qn 
faire  proraptement  l'ouverture. 

Cependant  les  circonfiances  de  cette  maladie 
les  plus  propres  à  faire  juger  qu'il  y  avoit  abcès* 
ne  me  parurent  pas  affez  convaincantes;  j'ap- 
perçus  au  contraire  qne  la  tumeur  n'étoit  que' 
îa  fuite  de  la  rétention  de  la  bile,  qui  ne  cou- 
lant plus  pai'  le  canal  colidoque,  avoit  dilaté  la: 
véficule  du  fiel ,  au  point  qu'elle  s'élevoit  & 
pouffoit  les  îégumens  du  ventre  en  dehors; 
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^011  Venoit  la  faillie  ou  tumeur  extérieure 
qu'on  appercevoit  à  l'œil ,  6c  la  fluduation  qui 
fe  manifefloit  fi  fenfiblement  au  loucher. 

Lorfque  j'eus  rapporté  les  raifons  fur  lef- 
quelles  je  fondois  mon  idée,  tous  les  alîiitans 
furent  de  mon  avis,  &;  il  ne  fut  plus  quelîion 
de  faire  ouverture  :  d'ailleurs  ,  les  accidens 
n'étoient  plus  fi  preffans.  On  convint  de  con- 
tinuer le  régime  &  les  remèdes ,  dans  l'ufage 
defquels  le  malade  étoit  depuis  quelques  jours; 
la  nuit  fuivante  le  malade  rendit  des  matières 
ilercorales  un  peu  teintes  de  bile,  &  des  urines 
un  peu  moins  brunes;  dès-lors  peu-à-peu  & 
par  degrés  la  bile  s'écoula  ,  fi  bien  que  trois 
jours  après  on  nous  montra  trois  pintes  de 
matière  bilieufe  très-verte  que  le  malade  avoit 
rendue  pendant  la  nuit  :  nous  trouvâmes  la  tu- 
meur confidérablement  diminuée ,  elle  n'étoil 
plus  douLoureufe;  enfin,  elle  difparut  entière- 
ment; les  urines  reprirent  leur  couleur  natu- 
^  relie  ;  la  jauniOe  fe  diffipa  ,  &  le  malade  fut 
tout-à-fait  guéri  en  peu  de  tems. 

J'ai  fouvent  fait  part  au  public  de  ces  dif- 
férentes obfervations  :  ces  cas  font  plus  com- 
muns qu'on  ne  penfe;  peut-être  même  que  les 
méprifes  que  je  rapporte  ne  paroîtront  nouvel- 
les ,  que  parce  que  les  premiers  qui  y  (ont 
tombés  les  ont  enfevelies  dans  un  profoiid 
(ilence  :  cependant  les  méprifes  dans  des  cas 
fi  difficiles  ne  font  que  des  fautes,  quand  on  a 
îe  courage  de  les  publier;  mais  elles  devien- 
nent des  crimes ,  quand  l'orgueil  nous  les  fait 
cacher. 

Toutes  brillantes  que  paroiffent  ces  obferva- 
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tîons,  elles  ne  feroient  pas  d'une  grande  uiU 
iité ,  fi  je  ne  rapportois  les  marques  ou  figues 
par  lefqueis  on  pourra  diUinguer  ces  deux  ma-^ 
îadies. 

Il  fauÈ  obferver  d'abord,  que  l'abcès  au  foie 
Se  la  rétention  de  la  bile  dans  la  véliculé  dti 
iiel ,  étant  le  plus  fouvent  les  fuites  de  Tin- 
flammation  dans  ces  parties,  il  n'eft  pas  éton-* 
liant  que  les  préliminaires  de  ces  maladies 
foient  les  mêmes.  En  eB'et ,  elles  commencent 
l'une  &  l'autre  par  la  tenfion  dauloureufe  du 
bas-ventre  ,  pariicuHeremùnt  de  la  région  du 
foie;  enfuite  la  bile  ell  retenue  dans  les  cou- 
loirs, ou  ne  s'écoule  qu'imparfaitement  dan» 
les  inteflins  :  elle  fe  mêle  avec  prefque  toutes 
les  autres  liqueurs,  d'où  il  arrive  amertume  à  la 
bouche ,  foif  ardente  &  dégoût  :  les  urines  font 
teintes  de  bile  ,  elles  en  font  quelquefois  (i 
confidérablement  chargées,  qu'elles  en  paroif-^ 
fent  brunes  ;  au  lieu  que  les  excrémens  flerco- 
raux,  qui  en  font  privés,  font  de  couleur  grife 
ou  blanchâtre  :  la  bile  fe  répand  par  tout  le 
corps,  jufqu'au  blanc  des  yeuîc,  tout  eft  jaune: 
les  malades  font  fatigués  par  une  démangeaifoil 
univerfelle  ;  ils  ont  un  fommeil  interrompu  & 
agité;  la  fièvre  s'allume,  le  hoquet,  le  vonûf-^  . 
fement ,  &  bien  d'autres  fymptomes  qu'il  eft 
inutile  de  rapporter  ici,  fe  trouvent  raffemblés 
dans  les  premiers  tems  de  l'inflammation  dii 
foie,  parce  que  cette  inflammation  attaqu.e  leS 
Gouloivs  de  la  bile. 

Si  ces  fymptomes  fubfifient ,  Se  qu'ils  aug- 
mentent iufqu'au  tems  qu'on  nomme  l'état, 
alors  j  félon  la  manière  dont  l'inflammation  fe 

terminera  , 
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terminera  j  la  maladie  prendra  différentes  for- 
îiies. 

Si  elle  eil  terminée  par  fuppuration  ,  &  que 
la  fuppuration  foît  faite  ,  la  douleur  &  la  iîevre 
feront  diminuées,  le  malade   aura  des  frilfons 
îrréguliers  ;  il  s'élèvera  &  Ce   manifellera  U!ie 
tumeur  à  l'hypocondre  droit,  quand  l'abcès  fe 
formera  à  la   partie  convexe  de  ce   vifcere  , 
cette  tumeur  devient  molle,  &  la  fîuduaiion, 
c'ell-à-dire ,  le  flot  du  pus  qu'elle  renferme , 
fe  fait  fentir  en  la  touchant  :  toutes  ces  cho- 
fes  indiqueront  l'abcès  formé  ,  8c  la  nécelTité 
d'en  faire  l'ouverture  ;  cependant  avant  que  de 
s'y  déterminer,  on  doit  examiner  chaque  fymp- 
lôme  ,  Se  fe  rappeller  tout  ce  qui  s'eft  paflfé 
pendant  le   cours  de  la  maladie;  car  malgi;^ 
toutes  ces  apparences  d^abcès,  on  peut  fe  trom- 
per ,  parce  que  quelquefois  toutes  les  marques 
ou  fignes  d'abcès,  dont  je  viens  de  parler,  fe 
trouvent  en   apparence  les  mêmes  ,  quoiqu'il 
n'y  ait  point  d'abcès ,  &  qu'au  contraire  l'in- 
Hammation  du  foie  fe  Toit  terminée  par  réfo- 
îution. 

Pour  comprendre  la  polTibilité  de  ce  fait ,  il 
faut  remarquer  que  la  bile ,  qui  pendant  le  fort 
de  l'inflammation  ne  fe  filtroit  point  dans  les 
glandes  du  foie,  commence  à  fe  féparer,  jfitôt 
que  la  réfolution  a  fuflifamment  dégagé  les 
glandes  de  ce  vifcere  ;  mais  fi  la  réfolution 
n'eft  pas  aflez  avancée  pour  que  le  canal  coîi'* 
doque  foit  débouché,  la  bile  qui  entrera  dans 
la  véficule  du  fiel  ne  pourra  s'écouler ,  elle 
remplira  cette  véficule,  &  s'y  accumulera  au 
point  qu'elle  la  poulj^  ra  en  -  dehors  ,  3c  l'on, 
Toms  1%  T, 
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appercevra  fous  l'hypocondre  droit  une  tumeur 
dans  laquelle  il  y  aura  une  fiuduation  mani- 
feite;  ce  qui,  joint  à  des  frilTons  irréguliers,  à 
la  diminution  de  la  lîevre  &  de  la  douleur , 
nous  donnera  des  lignes  femblables  à  ceux  de 
l'abcès. 

Dans  l'équivoque  où  l'on  peut  être  alors, 
rifqLiera-t-on  d'ouvrir  k  véficule  du  fiel,  croyant 
ouvrir  un  abcès;  ou  laifFera-t-on  périr  un  ma- 
lade de  l'abcès ,  dans  la  crainte  d'ouvrir  la  vé- 
ficule du  fiel  f  Si  cette  reffemblance  de  fymp- 
tomes  eft  capable  d'en  impofer  ,  une  compa- 
raifon  exade  &  réfléchie  peut  y  faire  remarquer 
des  difiérences ,  à  la  vérité  difficiles  à  faifir  d'a- 
bord ,  mais  cependant  fuffifantes  pour  fondei 
un  jufte  jugement. 

En  eftèt,  la  diminution  de  la  douleur  Se  de 
îa  fièvre  ne  font  pas  moins  des  figues  de  la 
réfolution  commencée,  que  de  la  fuppuration 
faite;  mais  on  remarquera,  i°.  que  la  douleur 
qui  a  dû  être  égale  dans  les  deux  maladies, 
lorfqu'eîîes  n'étoient  l'une  &  l'autre  qu'inflam- 
mation dans  fon  état,  8c  encore  difpofée  au- 
tant à  la  fuppuration  qu'à  la  réfolution ,  a  aug- 
menté pendant  que  l'abcès  fe  formoit  ,  Si  a 
diminué  au  contraire  pendant  que  la  réfolution 
fe  faifoît,  Si  que  îa  bile  s'engorgeoit  dans  la 
véficule  du  fiel.  2°.  La  douleur  qui  accom- 
pagne la  fuppuration  efl  ordinairement  pulfa- 
tive,  &  cette  efpece  de  douleur  n'accompagne 
point  les  tumeurs  de  la  véficule  du  fiel,  puif- 
qn'elles  n'arrivent  pour  l'ordinaire  que  lorfque 
l'inflammation  du  foie  fe  termine  par  réfolu- 
tion. 3"*.  La  douleur  diminue  bien  plus  promp- 
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tement ,  îorfque  les  apoflêmes  Te  terminent  par 
réfoîution,  que  lorfqu'ils  fe  terminent  par  fup- 
puration.  4°.  La  diminution  de  la  douleur  en 
conféquence  de  la  réioiution ,  îaifTe  le  malade 
dans  un  état  fatisfaifant  8c  d'erpérance;  au  lieu 
que  ,  malgré  la  diminution  de  la  douleur  en 
conféquence  de  la  fuppuration  faite ,  le  malade 
ell  toujours  dans  un  abattement  &  un  malaife 
qui  fait  tout  craindre. 

Les  frilTons  irréguliers  qui  fe  trouvent  à  l'un 
Se  a  l'autre,  différent  encore,  1°.  en  ce  que 
ceux  qui  accompagnent  la  formation  de  l'abcès 
font  plus  longs  que  ceux  qui  font  caufés  par 
la  rétention  de  la  bile,  2°.  Dans  les  preiniers, 
le  pouls  ell:  petit ,  ôc  il  en  devient  d'autant  plus 
élevé,  Iorfque  le  friCTon  cefTe.  3**.  Le  friiïbn  de 
fuppuration  eft  ifuivi  de  chaleur,  puis  de  moi- 
teur ^  &  après  le  friffbn  caufé  par  la  rétention 
de  la  bile ,  la  peau  ell:  feche  :  auffi  peut  -  on 
regarder  celui-ci  non  comme  un  vrai  friiTon  , 
mais  comme  une  irritation  paflagere  que  la  bile 
répandue  fait  fur  les  membranes  8c  autres  par- 
ties nerveufes. 

Loffque  l'abcès  du  foie  fe  forme  à  la  partie 
convexe  de  ce  vifcere ,  ou  Iorfque  la  bile  eiî 
retenue  dans  la  véficule  du  fiel,  les  tégumens 
font  poulTés  en  dehors ,  &  l'on  apperçoit  une 
tumeur  à  l'hypocondre  droit  ;  mais  la  tumeur 
caufée  par  l'abcès  diffère  de  l'autre,  i".  en  ce 
qu'elle  n'efî  point  circonfcrire  ;  elle  paroît  com- 
prife  dans  l'enceinte  des  parties  voifines  ,  & 
pouf  ainfi  dire  confondue  dans  les  tégumens , 
qui  pour  l'ordinaire  font  œdémateux ,  au  lieu 
que  la  tumeur  faite  par  le  gonflement  de  la 
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véficiile  du  fiel  eft  exadement  diftinde  8c  fans 
confufion  ,  parce  qu'il  eft  rare  qu'elle  foit  ac- 
coQipagnée  d'œdême.  2°,  La  tumeur  formée 
par  la  véficule  du  fiel  eft  toujours  placée  au- 
deiïbus  des  faufles  côtes,  fous  le  mufcle  droit; 
mais  la  tumeur  de  l'abcès  au  foie  n'afîeâe  au- 
cune fituation  particulière ,  ôc  peut  occuper 
indifféremment  tous  les  points  de  la  région 
épigaftrique. 

Enfin ,  la  fîuduation ,  ou  le  flot  du  fluide 
renfermé  dans  ces  tumeurs  fe  manifefte  diffé- 
remment. 1°.  La  fiuduation  en  conféquence  de 
la  bile  retenue  dans  la  véficule  du  fiel,  s'apper-. 
<;oit  prefque  fubitement;  au  lieu  que  celle  de 
l'abcès  eft  très-longue  avant  que  de  paroître. 
2°.  On  foupçonne  celle  -  ci  long  -  tems  avant 
que  de  la  trouver-,  8c  l'autre,  le  plus  fouvent, 
fe  montre  avant  qu'on  l'ait  foupçonnéé.  3°.  La 
fluâuation  de  la  tumeur  bilieufe ,  dès  le  pre- 
mier moment  n'eft  point  équivoque  ;  au  lien 
que  celle  de  l'abcès,  fur-tout  dans  fon  commen- 
cement ,  eft  telle  ,  que  dans  le  nombre  des 
perfonnes  qui  examinent  8c  touchent  l'abcès, 
les  fentimens  font  partagés  :  il  s'en  trouve  qui 
doutent  s'il  y  a  fluâuation.  4°.  La  fiuduation 
de  l'abcès  n'eft  d'abord  apparente  que  dans  le 
centre  de  la  tumeur,  &  chaque  jour,  à  mefure 
que  la  fuppuration  augmente,  la  fiuduation  s'é- 
tend à  la  circonférence;  au  lieu  que  la  fiudua- 
tion de  la  tumeur  de  la  véficule  du  fiel  eft, 
dès  le  premier  jour  ,  prefque  auflj  jpnanifefte 
dans  la  circonférence  que  dans  le  centre  :  ce 
qui  vient  de  ce  que  la  bile  renfermée  dans  la 
véficule  du  fiel,  eft  fluide  dès  les  premiers 
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înfians  de  fa  rétention  ;  au  lieu  que  la  matière 
de  l'abcès  n'acquiert  de  la  fluidité  qu'à  mefure 
qu'elle  fe  convertit  en  pus.  y''.  A  quelque  de- 
gré que  foit  portée  la  fuppuration  de  l'abcès 
au  foie,  la  circonférence  en  efl  toujours  duie 
Se  gonSée  ;  8c  au  contraire,  la  tumeur  de  la 
véficule  du  fiel ,  lorfque  l'inflammation  a  ceffé, 
n'a  pour  l'ordinaire  aucune  dureté  ni  gonfle- 
ment à  fa  circonférence. 

Voilà  ce  que  j'ai  pu  raîïembîer  de  marques 
diflinâives  entre  des  figues  qui  paroifi^ent  les 
mêmes,  8c  qui  peuvent  fe  trouver  réunis  dans 
des  maladies  bien  différentes  l'une  de  l'autre. 
J'ai  cru  qu'il  eonvenok  de  les  examiner  d'a-« 
bord  féparément,  avant  que  d'entrer  dans  l'exa- 
men  de  ces  mêmes  fymptômes,  lorfque  l'abcès 
au  foie  ,  la  rétention  de  la  bile,  &  les  pierres 
bilieufes  fe  trouvent  enfemble. 

Pour  profiter  des  obfervations  que  nous  avons 
à  donner  fur  ce  fujet,  nous  avons  cru  devoiu 
comparer  les  maladies  de  la  véficule  du  fiel  avec 
celles  de  la  veffie  urinaire. 

§.  I  X. 

Parallèle  de  la  rétention  de  la  bile ,  &  des  pierres 
de  la  véftculedu  fiel  ^  avec  la  rétentian  d^ur'me 
&  les  pierres  de  la  vejjîe<. 

C^eft  par  le  moyen  de  l'analogie-,  que  nous 
nous  émancipons,  pour  ainfi  dire  ,  à  faire  des 
chofes  que  nous  n'avons  jamais  faites,  parce 
qu'elles  ont  quelque  rapport  avec  d'autres  que 
nous  faifons  habituellement  :  c'eft ,  par  exem- 
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pie,  parce  que  la  galle  &.  les  ulcères  de  la  peaa 
que  l'on  guérifToit  en  les  frottant  d'onguenî 
niercuriel ,  reffembloient  en  quelque  chofe  à 
certains  fyraptômes  de  la  vérole,  que  Vigo  & 
Carpi  imaginèrent  que  les  fridions  faites  avec 
cet  onguent  pourroient  convenir  à  guérir  la 
vérole.  C'eft  à  cette  heuieufe  tentative  que  nous 
devons  la  découverte  du  fpécifïque  contre  cette 
funelle  maladie.  Ce  feul  fait  prouve  la  nécef- 
fité  de  s'attacher  à  confidérer  les  vrais  rap- 
ports de  convenance  &  de  différence  entre  Ig^ 
maladies  de  même  ou  de  différent  genre  ;  8c 
comme  celles  qui  attaquent  la  véficule  du  fiel, 
&  qui  nous  font  moins  connues,  ont  quelque 
reiTemblance  avec  celles  qui  attaquent  la  veflje 
nrinaire  ,  que  nous  connoiffbns  mieux  ,  nous 
tâcherons  de  découvrir  le  vrai  caradere  des 
premières,  &  la  cure  qui  leur  convient,  par 
le  parallèle  que  nous  en  allons  faire  avec  les 
dernières. 

Nous  favons  déjà  que  la  véficule  du  fiel  elî 
fujette  à  retenir  la  bile  &  à  contenir  des  pierres, 
comme  on  a  pu  le  voir  par  les  obfervations 
précédentes,  que  j'ai  lues  à  l'aiTemblée  publique 
de  1735.  On  fait  que  la  vefîie  urinaire  efl:  fu- 
jette à  la  pierre  &  à  îa  rétention  d'urine  ;  que 
l'urine ,  qui  ne  peut  fortir  de  la  veffie  ,  caufe 
par  fa  quantité  des  diffenfions  exceffives.  Se 
par  fon  âcreté  des  irritations  fui  vies  d'inflam- 
mations, &  que  ces  inflammations  fe  terminent 
fouvent  par  des  abcès  gangreneux.  La  bile  re- 
tenue dans  la  véficule  du  fiel  caufe  de  même, 
foit  par  fa  quantité  ou  par  fon  féjour,  dies 
inflammations  qui  fe  terminent  par  des  abcès 
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gangreneux,  qui  caiifent  la  mort,  fi,  faute  de 
les  connoître,  on  abandonne  les  malades  à  leuc 
propre  dellinée. 

Nous  favons  encore  que  les  pierres  qui  font 
dans  la  véficule  du  fiel  peuvent  y  relier,  ou 
en  fortir  eu  paffant  par  le  canal  cifiique,  puis 
dans  le  coîidoque  :  elles  peuvent  auffi  s'arrêter 
dans  l'un  ou  dans  l'autre  canal ,  8c  caufer  la 
rétention  de  bile.  Enfin  ,  ces  pierres  biliaires 
peuvent  fortir  de  ces  canaux,  cSc  tomber  dans 
î'iiueftin  duodénum ,  de  la  même  manière  que 
certaines  pierres  urinaires  peuvent  relier  dans 
la  velTie  ,  &.  caufer  la  rétention  d'urine  ;  que 
d'autres  forcent  le  col  de  la  vefile  ,  paffent 
dans  i'uretre ,  y  relient  quelquefois ,  ou  en  for- 
tent  avec  l'urine.  Les  pierres  de  la  veiïie  du  fieî 
tombées  dans  les  inteftins,  oi>t  fouvent  été  trou- 
vées dans  les  excrémens  flercoraux,  c^  l'on  trou- 
ve fouvent  dans  les  urines  celles  qui  fortent  de 
la  veffie  par  l'urètre  :  les  unes  &c  les  autres 
parcourent  quelquefois  ces  conduits  fans  cau- 
fer aucune  douleur  j  parce  qu'elles  font  petites 
&  polies;  d'autres  pour  être  inégales,  ou  beau- 
coup plus  groîFes,  s'y  arrêtent;  une  réfifiance 
invincible  les  y  retient  quelquefois  jufqu'à  la 
mort ,  à  moins  qu'on  ne  les  tire  par  l'opéra- 
tion. Il  y  a  cependant  des  pierres  qui  refient 
dans  la  vefîie  de  l'urine ,  &  d'autres  qui  font 
retenues  dans  la  véficule  du  fiel,  qui  ne  produî- 
fent  pas  de  fâcheux  fymptômes,  parce  qu'elles 
peuvent  être  figurées  ou  placées  de  manière  à 
ne  point  s'oppofer  au  cours  naturel  des  urines 
ou  de  la  bile.  Dans  plufieurs  cadavres  j'ai  trouvé 
lin  très  -  grand  nombre  de  pierres ,  tant  dans 
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Pline  que  dans  l'autre  veffie,  lerquelles  étoienÉf 
ignorées,  parce  qu'elles  n'avoient  jamais  caufé 
le  moindre  accident  pendant  la  vie  ;  mais  cela 
ii'ett  pas  ordinaire,  puifque  la  plupart  de  ceux 
qui  en  font  attaqués  fouifrent  confîdérable- 
ment» 

Les  fymptômes  qui  accompagnent  ces  mala- 
dies peuvent  bien  faire  foupçonner  que  ces 
pierres  exiftent  :  nous  pouvons  même  par  la 
fonde  nous  convaincre  de  l'exiftence  des  pier- 
res urinairesi  mais  il  ne  paroît  pas  poffible  de 
fe  fervir  du  même  moyen  pour  s'aiTurer  de 
l'exiflence  des  pierres  bilieufes,  qui  font  dans 
la  véficule  du  fiel  :  il  faut,  malgré  nous,  nous 
en  tenir  au  foupçen  que  font  naître  les  fymp- 
tômes préfens,  ou  ceux  qui  ont  précédé.  Ce 
n'eil  pas  qu'on  ne  puiffe  quelquefois  les  apper- 
eevoir  au  toucher  ,  lorfque  les  malades  font 
maigres,  que  ces  pierres  font  grofTes,  ou  bien 
îorfqu'îl  y  en  a  plufieurs  enfemble  :  alors  eîî 
touchant  à  la  région  de  la  veffie  du  fiel  la  fail- 
lie ou  tumeur  que  peut  faire  un  pareil  amas 
de  pierres,  on  fent  un  craquement,  &  même 
on  entend  un  bruit  femblable  à  celui  que  fé- 
roient  des  noifettes  enfermées  dans  un  fac; 
c'ell  ce  que  l'on  a  obfervé  plufieurs  fois.  On 
verra  cependant  par  la  fuite  qu'il  y  a  des  cas 
dans  lefqueîs  on  peut,  avec  facilité  ,  fonder  la 
véficule ,  &  reeonuoître  avec  la  fonde  les  pierres 
qui  y  font  renfermées. 

Après  avoir  comparé  les  pierres  des  deux 
veffies  5  on  peut  comparer  la  rétention  de  là 
bile  à  la  rétention  d'urine.  La  flruâure  natu- 
relle,  &  Fufage  dès  deux  veffi^s,  établit  l'ana- 
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logle  entre  ces  deux  maladies  :  la  fitiiation  des 
deux  veffies  ,  le  caradere  &  l'ufage  des  deux 
liqueurs  en  feront  la  différence. 

Lorfqu'il  n'y  a  point  d'oBflacle  au  canal  uiî- 
naire  ni  au  biliaire ,  ces  deux  veffies  s'emplif- 
fent,  &  leur  liqueur  eft  retenue  par  les  fphinc- 
ters ,  jufqu'à  ce  qu'elle  foit  en  fuffifante  quan- 
tité pour  exciter  les  fibres  charnues  de  ces 
veffies  à  fe  contrader  pour  évacuer,  l'une,  la 
bile  dans  l'inteftin  ,  par  le  canal  colidoque  ; 
l'autre,  l'urine  au  dehors,  par  le  canal  de  l'urè- 
tre :  c'eft  leur  fondion  naturelle.  Mais  fi  ,  pat 
quelque  caufe  que  ce  puiffie  être,  le  canal  coli- 
doque ne  fait  point  fa  fondion  ,  la  bile  ne 
s'écoule  point,  8c  voilà  une  rétention  de  la  bile. 
Si  quelque  caufe  empêche  l'urine  de  couler  j)ar 
l'urètre ,  il  y  aura  une  rétention  d'urine  ;  l'une 
Ôc  l'autre  veffie  ne  pouvant  fe  vuider,  le  fluide 
qui  s'y  accumule  les  dilate;  cette  dilatation  eft 
fuivie  de  tenfion  douloureufe  &  de  tumeur  an- 
dehors  :  tiuneur  qui  fe  manifelle  à  proportion 
de  la  quantité  de  liqueur  retenue;  de  s'il  arrive 
que  l'urine,  par  exemple,  à  force  de  tendre  la 
veffie,  dilate  &  force  le  canal  de  l'urerre,  & 
qu'elle  forte  en  partie ,  alors  le  malade  ,  & 
même  les  Médecins  ou  Chirurgiens  qui  n'exa- 
miîîeroient  pas  les  chofes  d'affiez  près ,  pour- 
roient  croire  que  puifque  l'urine  coule ,  la  ré- 
tention a  ceffié;  mais  ils  fe  troraperoient ,  puif- 
que  le  même  obftacle  fubfifie,  &  qu'après  cette 
évacuation  ,  la  veffiie  fe  trouve  prefque  aufîî 
pleine  qu'elle  l'étoit  avant  l'écoulement  de  cette 
portion  d'urine.  Ce  qui  en  impofe  encore  , 
c'efl  que  fouvent,  quoique  l'obllacle  fubfifle. 
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les  malades  pifTent  abondamment,  &  plufièurS 
fois  par  jour;  que  même  l'urine  qui  j  dans  ce 
cas  ,  coule  pour  l'ordinaire  goutte  à  goutte , 
fort  quelquefois  en  jet  comme  dans  l'état  na- 
tui:el  ;  avec  cette  différence  néanmoins  que  ce 
n'efl  point  à  til  continu  ,  que  le  jet  eit  fort 
court ,  8c  qu'il  ne  dure  pas  long  -  tems.  Cette 
façon  d'uriner  dans  la  rétention  d'urine ,  efl 
précifément  ce  que  nous  appelions  uriner  par 
regorgement.  Nous  avons  vu  plufieurs  fois  la 
même  chofe  arriver  à  la  rétention  de  la  bile 
dans  la  véficule  du  fiel ,-  ainfi  la  bile  retenue 
peut,  comme  l'urine,  couler  par  regorgement, 
&  dans  ce  cas,  la  tumeur  de  la  véficule  doit 
diminuer,  mais  celui  qui  ne  s'appercevroit  point 
de  cette  diminution  ,  &  qui  d'ailleurs  verroit 
àç,s  excrémens  teints  de  bile ,  pourroit  croire 
que  la  tumeur  qui  paroît  à  la  région  de  la 
véficule ,  ne  feroit  point  formée  par  la  réten- 
tion de  la  bile  dans  celte  véficule  5  mais  il 
fe  tromperoit ,  faute  de  favoir  ou  de  fe  rap- 
pelîer  que  ce  qui  arrive  à  la  rétention  d'urine  3 
lorfqu'elle  coule  par  regorgement  ,  peut  arri- 
ver de  même  à  la  rétention  de  la  bile.  L'ob- 
fervation  qui  fuit  apprendra  qu'il  eft  des  cas 
où  les  malades  attaqués  de  rétention  de  bile 
peuvent  rendre  journellement  beaucoup  d'ex- 
crémens  bilieux,  fans  que  l'on  puiffe  conclure 
que  la  bile  ait  repris  un  cours  libre ,  puifqu'a- 
près  cette  évacuation  de  bile,  la  véficule  du 
fiel  eft  prefqu'aufii  pleine  qu'elle  l'étoit  :  ce  qui 
s'en  eft  écoulé  n'eft  forti  que  par  regorgement  g 
c'eft-à-dire ,  parce  que  l'obftacle  a  cédé  un  peu 
à  la  force  du  fluide  preflTé,  Cett^  remarque  eH 
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(d'une  très-grande  importance;  elle  m'a  été  four- 
nie par  i'obfervation  qui  fuit. 

Un  homme  ,  âgé  de  trente-cinq  à  quarante 
ans,  étoit  depuis  huit  ou  dix  jours  attaqué  de 
colique  hépatique,  fans  que  fa  maladie  eût  été 
connue  par  ceux  qui  le  traitoient ,  quoiqu'elle 
fût  d'abord  accompagnée  de  tous  les  accidens 
que  caufent  l'obllrudion  du  foie  &  la  rétention 
de  la  bile.  Les  grands  fyrnptômes  furent  appai- 
fés  par  les  faignées,  les  potions  &  autres  remè- 
des propres  à  combattre  l'inflammation  5  mais 
il  reiloit  encore  une  tumeur  à  la  région  de  la 
Véficule  du  fiel,  qui  alternativement  étoit  fans 
douleur,  &.  alternativement  plus  ou  moins  dou- 
loureufe  ,  plus  ou  moins  élevée ,  accompagnée 
de  fluâuation,  tantôt  plus,  tantôt  moins  appa- 
rente. Cette  tumeur  fut  regardée  comme  un 
phlegmon  fuppuré ,  &  l'on  avoit  tout  difpofé 
pour  en  faire  l'ouverture,  lorfque  les  amis  du 
malade  propoferent  une  confuîtation,  dans  la- 
quelle les  ientimens  furent  partagés;  cepeii' 
dant  fitôt  qu'on  fe  fut  de  part  &  d'autre  com- 
muniqué les  raifo.ns  pour  lefquelîes  on  penfoit 
différemment ,  la  décifion  fut  unanime.  Avant 
la  confultation ,  ceux  qui  avoient  traité  le  ma-' 
lade,  n'étoient  d'avis  d'ouvrir  la  tumeur,  que 
parce  qu'ils  la  regardoient  comme  un  abcès; 
ceux  qui  s'oppofoient  à  cette  opération,  alTu- 
roient  que  la  tumeur  n'étoit  caufée  que  par  la 
véficule  du  fiel  dilatée  par  la  rétention  de  la 
bile.  A  ce  fentiment,  il  fut  objeèlé  qu'il  n'y 
avoit  point  lieu  de  foupçonner  que  la  bile  fût 
retenue,  puifque  tous  les  jours  le  malade  ren- 
doit  par  les  felles  d^s  matières  bilieufes.  Cette 
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objection  paroifToit  bien  fondée,  Se  j'aurois  eu 
peine  à  ne  me  pas  rendre  au  premier  avis,  fi  je 
n'avois  obfervé  pliifieurs  fois  qu'il  eil  des  cir- 
conflances  dans  lefquelles,  quoique  la  bile  foiE 
retenue  dans  la  véficule  du  fiel,  les  malades  font 
cependant  tous  les  jours  des  felies  bilieufes-  Ce 
fait ,  que  je  rapportai  >  détermina  à  ne  point 
faire  l'ouverture  :  dans  peu  de  jours  le  malade 
prit  des  forces  &:  fe  rétablit ,  mais  fa  tumeuc 
fubfifla  pendant  plufieurs  années. 

Quoique  ce  fait  paroiGTe  fingulier,  il  eft  ce- 
pendant une  fuite  néceîTaire  du  mécanifme  de 
ces  organes  ;  mais  bien  plus ,  quoique  la  bile 
foit  retenue  dans  la  véficule  du  fiel,  il  ell  des 
cas  dans  lefquels  cette  liqueur  peut  couler  dans 
les  intefiins  :  par  exemple,  fi  l'obftrudion  du 
foie  fe  diflipe  entièrement  ,  Se  qu'elle  fubfifle 
encore  au  canal  ciftique,  alors  la  bile  fera  rete- 
nue dans  la  véficule;  mais  celle  qui  fe  filtrera 
dans  le  foie  pourra  couler  journellement  par  le 
canal  hépatique  dans  les  intefiins.  C'efi  précifé- 
ment  le  cas  dans  lequel  fat  d'abord  le  malade 
dont  il  eft  queftionj  mais  par  la  fuite  lorfque 
i'obfiruâion  du  canal  ciflique  commença  à  fe 
difiiper,  on  reconnut  fenfiblement  qu'une  par- 
tie de  la  bile  arrêtée  dans  la  véficule ,  s'écouloit 
par  ie  canal  ciftique ,  &:  on  s'en  apperçut  encore 
mieux  lorfque  ce  malade  eut  pris  des  forces  ; 
car,  quoiqu'il  parût  entièrement  rétabli,  fa  ré- 
tention de  bile  ne  fut  point  guérie ,  &  pendant 
trois  années  que  je  l'ai  vu  vaquer  à  fes  affaires, 
la  tumeur  quç  formoit  la  véficule  du  fiel  éîoit 
quelquefois  confidérablement  aff'aiflee ,  Se  d'au- 
tres fois  elle  reparoiflToit  aufii  faillante  qu'elle 
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Fa  voit  été  dans  le  fort  de  fa  maladie ,  mais  elle 
ne  lui  caufoit  point  de  douleur;  il  la  preiïbit 
lorfqu'il  y  fentoit  quelque  tenfion  êc  il  en  dimi- 
nuoit  le  volume  en  faifant  couler  une  partie  de 
la  bile  dans  l'inteftin.  Ce  moyen  ne  lui  réulîif- 
foit  pas  toujours;  mais  il  arrivoic  fouvent  que 
la  nuit,  8c  quelquefois  même  le  jour ,  fa  tumeur 
fe  vuidoit  comme  d'elle-même,  fans  qu'il  la 
prefsât ,  &  fans  qu'il  s'en  apperçût.  Il  étoit 
quelquefois  averti  de  cette  évacuation  par  de 
petites  tranchées  qui  lui  annonçoient  qu'il  iroit 
bientôt  à  la  felle ,  &  qu'il  rendroit  beaucoup 
de  bile;  cela  n'arrivoit  pourtant  pas  toujours 
immédiatement  après  que  fa  tumeur  étoit  vui- 
dée ,  parce  qu'il  étoit  fouvent  confiipé  ;  8c  com- 
me les  excrémens  retenus  occupoient  le  colo/z 
8c  le  reâum ,  la  bile  ne  pouvoit  fortir  qu'après 
avoir  excité  les  inteflins  à  chaffer  ces  excré- 
mens qui  s'oppofoient  à  fon  pafTage;  &  quand 
la  réfiftance  des  excrémens  étoit  grande ,  il 
étoit  quelque  tems  tourmenté  de  colique  avant 
que  d'aller  à  la  felle.  On  voit  clairement  par 
toutes  ces  observations  que  dans  le  malade  donc 
il  s'agit ,  la  bile  retenue  dans  la  véficule  du 
fiel  ne  couloit  dans  les  inteflins  que  par  re- 
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Si  dans  quelque  rétention  d'urine  ou  de  bile, 
ces  liqueurs  peuvent  fortir  de  leur  veffie  par 
regorgement;  dans  d'autres,  il  peut  arriver  auffi 
que  l'une  &  l'autre  liqueur  foient  retenues  fî 
.exa^ement  qu'aucune  goutte  n'en  pourra  fortir, 
ce  qui  caufera  des  fymptômes  bien  difFérens; 
par  exemple,  fi  l'urine  eft  retenue  8c  qu'on  ne 
puiiTe  l'évacuer,  parcç  que  le  malade  fe  trouve 
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éloigné  des  fecours  qu'un  habile  Chirurgien 
peut  apporter  à  fon  mal ,  alors  il  faut  que  le 
malade  périffe,  ou  que  la  nature  faffe  quelques 
efforts.  En  pareil  cas,  on  voit  quelquefois,  & 
même  fouvent,  qu'il  fe  forme  des  abcès  gan- 
greneux au  pubis,  au  périnée,  au  fcroium,  & 
autres  parties  que  touche  h  veffie  dans  fa  dila- 
tation exceiïive.  Tout  le  monde  fait  que  quand 
ces  abcès  s'ouvrent  d'eux-mêmes ,  l'urètre  ou 
la  veffie  fe  percent,  que  l'urine  s'écoule  avec  le 
pus,  que  le  malade  eft  foulage,  &  qu'il  guérit 
quelquefois  :  c'efl;  à  la  grandeur  des  ouvertures 
que  le  pus  s'efl  pratiquées,  ainfi  qu'à  la  force  & 
à  la  bonté  du  tempérament  du  malade,  que  Pou 
doit  attribuer  fa  guérifon.  Les  mêmes  chofes 
arrivent  à  la  véficule  du  fiel ,  lorfque  la  bile  y 
ell;  exaclemeot  retenue;  s'il  furvienr  abcès,  ii 
s'étend,  Se  il  s'ouvre  différentes  routes  dans  le 
voifinage. 

Des  abcès  caufés  par  la  rétention  d'urine , 
il  y  en  a  qui  font  reliés  tiltuleux  ;  &  de  ceux- 
là  ,  on  en  a  vu  en  qui  l'urine  s'eft  confervé  des 
clapiers,  dans  lefquels  elle  a  dépofé  des.  gra'^ 
viers ,  qui  en  s'uniiUmt  ont  formé  des  pierres 
de  toutes  groiïears  &  de  différentes  figures.  On 
a  vu  auffi  que  quand  Furine  ne  féjoiu-ne  point 
dans  ces  clapiers ,  8c  qu'elle  a  fon  cours  libre  , 
il  ne  fe  forme  point  de  pierre.  Je  ne  doute 
point  que  ceux  qui  ont  trouvé  pour  la  pre- 
mière fois  des  pierres  au  périnée,  dans  le  fcro- 
tum  ,  aux  feffes ,  fur  le  ventre  ,  &  dans  tous 
les  endroits  où  le  pus  8c  l'urine  fe  font  frayé 
des  routes;  je  ne  doute  point,  dis-] e,  qu'ils 
ii'ayent   regardé  avec   étoiinetiient   de  pareils 
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pîiénomenes  :  mais  feront- ils  moins  étonnés  fi 
on  leur  fait  voir  que  la  bile  retenue  dans  la 
véficule  du  fiel ,  peut  caufer  de  fembiables  ma- 
ladies ;  que  l'inflammation  de  la  véficule  com- 
muniquée aux  parties  ,voifines  la  rend  adhé- 
rente à  ces  parties  ;  que  par  la  fuppuration  qui 
furvient.  Se  les  efi:arres  qu'elle  fépare ,  la  véfi- 
cule fe  perce;  que  la  bile  s'épanche  feule,  ou 
qu'elle  porte  avec  elle  des  pierres  bilieufes  au 
yoifinage  ,  8c  dans  les  endroits  bien  'éloignés 
de  celui  qu'elle  occupe  naturellement,  &  que 
cela  fe  fait  de  la  même  manière  que  l'urine 
porte  des  pierres  dans  tous  les  lieux  où  elle  fe 
répand  f 

Dans  mes  premières  obfervations  fur  cette 
matière ,  on  a  pu  remarquer  trois  exemples , 
dans  lefquels  la  tumeur  de  la  véficule  du  fiel 
avoit  été  ouverte  par  ceux  qui ,  ja  prenant  pour 
un  abcès  ,  y  firent  ponétion  ou  incifion.  La 
mort  fuivit  de  près  l'opération  faite  aux  deux 
premiers  malades  ;  mais  celle  qui  fut  faite  au 
troifieme  ne  fut  fuivie  d'aucun  accident  mortel. 
Les  fympitômes,  qui  précédèrent  la  mort  des 
deux  premiers,  furent  de  vives  douleurs,  ten- 
fion  de  ventre,  hoquet,  vomifîemens  Se  autres 
fymptames  qu'on  ne  peut  raifonnablement  attri- 
buer qu'à  l'épanchement  de  la  bile  dans  la  ca- 
vité du  ventre,  8c  qu'à  l'adion  de  cette  liqueur 
fur  tous  les  vifceres.  En  conféquence  ,  nous 
avons  fait  fentir  combien  il  efi  important  de 
ne  fe  déterminer  à  ouvrir  ces  tumeurs,  qu'après 
avoir  fait  de  très  férieufes  réflexions,  tant  fur 
leur  naiffance  Se  leur  progrès ,  que  fur  la  varia- 
tion de  leiu's  fymptômes.  Ce  que  j'en  ai  dit  eH 
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fuffifant  pour  montrer  l'ardeur  des  jeunes  gens 
qm  veulent  toujours  couper  ;  mais  aufll  ne 
faut- il  pas  qu'une  timidité  mal  entendue  leur 
faffe  manquer  l'occafion  d'opérer,  même  dans 
les  cas  où  ils  feroient  perfuadés  que  la  tumeuc 
qui  fe  préfente  ferolt  faite  par  la  dilatation  de 
la  véficule  du  fiel,  occafionnée  par  la  rétention 
de  la  bile;  car  fi  les  deux  premières  obferva- 
lions  montrent  que  quelques-unes  de  ces  tu- 
meurs ne  peuvent  être  ouvertes  qu'il  n'en  coûte 
la  vie  aux  malades,  la  troifieme  prouve  qu'il  y 
en  a  auffi  qu'on  peut  ouvrir  fans  danger.  1! 
feroit  donc  utile  de  leur  donner  des  fignes  pae 
lefquels  ils  fuflent  connoître  diûindement  ces 
difFérens  cas,  afin  qu'ils  pufTent  agir  ou  refler 
dans  l'inaâion  avec  connoiffance  de  caufe ,  ce 
qui  n'eft  pas  facile;  cependant  pour  y  parve- 
nir ,  autant  qu'on  le  peut ,  il  faut  examiner 
d'abord  pourquoi  la  malade,  qui  fait  le  fujet  de 
la  troifieme  obfervation,  fut  foulagée  par  l'ou- 
verture de  fa  tumeur;  &  pourquoi  il  ne  lui 
arriva  aucun  accident  par  la  fuite ,  fi  ce  n'eft 
qu'elle  fut  fujette  à  n'alïer  à  la  felle  que  par 
lavemens.  Nous  ferons  nos  efions  pour  éclair- 
cir  les  doutes  que  l'on  pourroit  former  fur  ce 
point. 

On  conçoit  d'abord  que  fi  les  premiers  ma- 
lades ,  dont  nous  avons  parlé ,  font  morts  de 
î'épanchement  de"  la  bile  dans  la  cavité  du 
ventre ,  il  faut  qu'il  fe  foit  trouvé  dans  le  troi- 
fieme malade  quelque  difpofition  particulière 
qui  ait  empêché  cet  épanchement;  car  fi  la  bile 
étoit  tombée  dans  la  cavité  du  ventre  de  celui- 
ci  5  comme  çjle  y  ell  tombée  aux  deux  autres , 

elle 
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elle  auroit  fans  doute  canfé  les  mêmes  acci- 
dens  :  or  je  ne  cannois  que  l'adhérence  de  la 
véficule  du  tiel  avec  le  péritoine  ,  qui  puifTe 
préferver  de  cet  épaiichemenî  ;  d\jii  Ton  peut 
conclure  que,  dans  le  cas  dont  il  s'agit,  la  yéli-» 
cule  du  fiel  étoit  adhérente  au  péritoine  dans 
l'endroit  où  l'on  fit  l'ouverture.  Se  que  par  con= 
féquent  on  doit  penfer  de  ces  tumeurs  comme 
des  abcès  du  foie,  je  veux  dire ,  qu'il  ne  fera 
point  dangereux  de  les  ouvrir  toutes  les  fois 
qu'il  y  aura  adhérence  de  la  véficule  du  fiel 
avec  le  péritoine  dans  l'endroit  où  l'on  fe  dé- 
terminera à  faiî-e  cette  ouverture. 

Quand,  dans  la  rétention  d'urine,  M.  Mery 
a  imaginé  de  faire  la  ponétion  de  la  vefTie  uri- 
naire  dans  les  cas  où  la  fonde  ne  peut  point 
palTer  dans  la  velTie ,  il  a  fagement  choifi  au- 
delTus  du  pubis  le  côié  de  la  vefTie  qui  n'eft 
point  recouvert  du  péritoine,  &  que  le  tilTu 
cellulaire  attache  immédiatement  aux  autres 
tégumens  du  ventre  :  car  il  en  efl:  de  ces  deux 
fortes  de  pondions  comme  des  ouvertures  qu'on 
fait  aux  abcès  du  ventre;  on  a  beau  les  recon- 
noître  par  les  ùgnes  qui  ont  précédé,  &  pac 
une  fluduation  des  plus  manifeftes,  on  hafarde 
beaucoup  de  les  ouvrir,  fi  l'on  n'efi  pas  per- 
fuadé  de  l'adhérence  de  la  tumeur  avec  le  péri- 
toine. L'ouverture  de  ceux  qui  font  morts  le 
même  jour ,  ou  le  lendemain  de  l'opération,  a 
plufieurs  fois  confirmé  cette  vérité. 

Ainfi,  pour  éviter  de  tomber  dans  le  cas 
fâcheux  dont  on  vient  de  parler,  &  pour  n'a- 
voir rien  à  fe  reprocher  ,  avant  que  d'entre- 
prendre la  pondion ,  ou  l'ouverture  de  la  véfi-' 
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cule  du  fiel,  il  faut  pouvoir  s'affurer  qu'elle  elî 
adhérente  aux  tégumens,  &  connoître  dans  quel 
lieu  eft  cette  adhérence  ,  afin  de  le  choifir 
préférablement  à  tout  autre  pour  faire  l'ouver- 
ture,  fuppofe  qu'elle  foit  reconnue  néceiïaire; 
mais  comment  s'affurer  qu'il  y  a  adhérence  ? 
Les  obfervations  fuivantes  nous  donneront  peut- 
être  quelques  éciaircilTemens  fur  ce  point. 

Madame***,  âgée  de  trente  ans,  attaquée 
de  colique  hépatique  depuis  quelques  années, 
avoit  été   plufieurs  fois  mourante  par  la   vio- 
lence de  quelques-uns  de  ces  accès.  Dans  pref- 
que  tous  elle  fe  plaignoit  d'une  vive  douleur  à 
la  région  de  la  véHcule  du  fiel,  à  laquelle,  mal- 
gré ion  embonpoint  (  car  elleétoit  très-graffe  ), 
je  diflinguois  au  toucher  la  tumeur  que  formoit 
la  plénitude  de  cette  véficule;  mais  le  dernier 
accès  fut  fî  violent ,  la  tenfion ,  le  gonflement 
f]  fubit  8<  fi  confidérable  dans  toute  l'étendue 
du   ventre  ,    que   l'on   n'appercevoit   point  de 
fluduaiion.  Malgré  les  fecours  qu'on  râchoit  de 
donner  à  la  malade,  fon  mal  augmentoit  ;  elle 
fut  deux  jours  fans  connoiffance ,  &  prefque 
fans  force  :  m?îis  le  feptieme  de  fon  accès  ,  la 
douleur  fut  diffipée  prefque  entièrement;- ce- 
pendant les  autres  fymptômes  perfévérant  tou-* 
jours ,  faifoient  foupçonner  qu'il  y  avoit  gan- 
grené dans  tous  les,vifceres,  S<  l'on  n'efpéroit 
plus  rien  de  la  malade,  lorfque  plufieurs  éva- 
cuations abondantes  qu'elle   eut  par  les  (elles 
pendant  la  nuit  ,  la   foulacçerent  confidérable- 
Hient  :  elle  rendit  une  matière  jaunâtre  ,  mais 
trop  abondante  Se  trop  pâle  pour  croire  qu'elle 
îie  fût  que  bilieufe  ^  une  matière  purulente 
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s^éiok  mêlée  avec  la  bile ,  Se  Ton  jugea  qu'il  y 
avoic  eu  enfemble  rétention  de  biie  8<  abcès. 
Ces  évacuations  dirninuerent  pendant  le  jour; 
îa  nuit  faivante  la  malade  dormit ,  Se  n'alla 
point  à  la  felie;  elle  prit  la  nourriture  conve- 
nable à  Ton  état,  &  fut  guérie  en  peu  de  jours; 
Après  avoir  vécu  fept  ans  (ans  aucun  relîenti- 
ment  de  fa  colique,  elle  fut  attaquée  d'une  iievre 
inaligne,  qui  fut  négligée,  parce  qu'elle  cioit  en 
route  pour  fe  rendre  à  Paris,  où  elle  mourut 
de  cette  fièvre. 

Plus  curieux  de  chercher  les  vefliges  de  la 
maladie  dont  la  nature  l'a  voit  autrefois  guérie, 
que  d'examiner  le  défordre  produit  par  celle 
dont  elle  venoit  de  mourir  ;  j'ouvris  le  bas- 
ventre  3  Se  j'examinai  principalement  le  foie  8c 
la  véiicule  du  fiel  ,  l'un  &  l'autre  étoient  adhé- 
rens  à  l'arc  du  colon  &  au  péritoine  dans  une 
étendue  de  plus  de  trois  pouces,  &  je  trouvai 
la  véficule  du  fiel  fi  petite ,  qu'une  pierre  de 
la  grofTeur  d'une  mufcade  la  rempiifToit  entiè- 
rement. Cette  pierre  étoit  adhérente  à  toutes  les 
parois  de  la  véficule,  fans  qu'aucune  goutte  de 
bile  y  pût  trouver  place  ;  de  forte  que  cette 
liqueur  couloit  dans  Tinteflin  par  le  feul  canal 
hépatique. 

Il  y  a  plufieurs  points  de  cette  obfervation  9 
dont  on  peut  tirer  des  conféquences  propres 
à  éclaircir  celui  que  nous  cherchons.  On  doit 
d'abord  remarquer  que  dans  la  malade  dont  il 
s'agit,  le  foie  Se  la  véficule  du  fiel  étoient  adhé- 
rens  au  péritoine  8c  à  l'inteflin  colon.  Or , 
comme  l'inflammation  efl  la  caufe  principale 
de  l'adhérence  de  ces  parties,  on  peut  afTurer, 

V  ij 
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ou  du  moins  préfumer  qu'il  y  a  toujours  adhé- 
rence dans  les  endroits  du  ventre  où  les  vifceres 
ont  été  enflammés,  fur-tout  lorfque  l'inflamma- 
tion a  plufieurs  fois  attaqué  les  mêmes  endroits 
à  différentes  reprifes ,  comme  dans  la  malade 
dont  je  fais  l'hiftoire ,  qui  en  huit  ou  dix  ans 
avoit  fouffert  plus  de  vingt  attaques  de  colique, 
&  qui  chaque  fois  avoit  toujours  eu  larégion 
de  la  véficule  du  fiel  élevée,  dure  8c  doulou- 
reufe  :  naturellement  on  ne  pouvoit  pas  douter 
que  dans  la  dernière  attaque  de  ce  mal ,  les 
parties  affeâées  ne  fuflent  adhérentes  les  unes 
aux  autres;  &  certainement  l'on  auroit  pu  faire, 
fans  aucun  rifque,  l'ouverture  de  fa  tumeur,  lî 
le  ph'egmon  fuppuré,  dont  elle  étoit  compli- 
quée, fe  fut  manifedé  par  une  fluâuaiion  fen- 
fible,  ce  qui  n'étoit  pas  arrivé,  comme  on  l'a 
obiérvé. 

Une  Dame  de  foixante-fix  ans,  fujette  à  la 
colique  hépatique  depuis  plufieurs  années,  avec 
rétention  de  la  bile  dans  la  véficule  du  fiel ,  fut 
attaquée  d'une  tumeur  à  l'hypocondre  droit  : 
cette  tumeur  s'enflamma,  fuppura,  s'ouvrit  en 
dehors,  &  la  maiade  fut  foulagée  ;  l'ouverture 
devint  fitluleufe,  &  il  n'en  fortit  pendant  long- 
tems  qu'une  madère  lympide ,  mais  enfin  il  en 
coula  de  la  bile  :  le  trcu  fiftuleux  fe  formoit 
8c  s'ouvroit  alternativement.  La  longueur  de  la 
maladie,  la  fièvre,  le  peu  de  nourriture  que  la 
malade  prenoit ,  &c.  décidèrent  de  fon  fort; 
elle  mourut ,  &  l'on  trouva  la  véficule  du  fiel 
adhérente,  comme  dans  le  cas  précédent.  Voyez 
ci- après /;a^.  31 5* ,  l'obrervation  donaée  fur  cette 
maladie. 
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Ces  deux  obfervations  fe  refTemblent  en  bien 
des  chofes  :  les  malades  qui  en  font  le  fujet 
étoient  depuis  long  tems  affligés  de  colique  hé- 
patique ;  l'une  &  l'autre  ont  eu  rétention  de 
bile  ,  tumeur  bilieufe  ,  inflammation  phlegmo- 
neule ,  fuppuration  :  l'une  &  l'autre  ont  été 
fouîagées  par  l'évacuation  du  pus.  Mais  ù  le 
procédé  de  la  nature  a  été  le  même ,  elle  n'a 
pas  fuivi  la  même  route ,  puîfqu'à  l'une  l'abcès 
a  percé  en  dedans  par  le  canal  inteflinal ,  8c 
qu'à  l'autre  le  pus  s'efl:  fait  une  ouverture  au- 
dehors ,  en  perçant  les  mufcles  6c  la  peau  du 
ventre;  mais  ce  en  quoi  ces  tumeurs  fe  refTem- 
blent encore,  ôc  ce  qui  mérite  le  plus  d'atten- 
tion par  rapport  à  notre  fujet,  c'ell  que  dans 
l'ouverture  de  ces  deux  cadavres,  nous  avons 
trouvé  la  véficule  du  fiel  adhérente  au  péritoine; 
ainfi  l'une  Se  l'autre  prouvent  que  dans  les  co- 
liques hépatiques  accompagnées  d'inflammation, 
les  parties  affedées  doivent  contracter  des  adhé- 
rences, ôc  que,  fans  craindre  l'épanchement, 
on  peut  ouvrir ,  fi  la  nécefllté  le  requiert. 

Nous  ajouterons  à  cette  preuve  ou  figne: 
1®.  Que  fi  l'on  fait  coucher  le  malade  fur  l.e 
côté  gauche,  les  cuiffes  pliées  Se  rapprochées 
du  ventre,  &  qu'alors  on  poufTe  la  tumeur  d'un 
côté  Se  d'un  autre;  fi  l'on  ne  peut  l'éloigner 
du  point  où  elle  fait  bofTe,  c'efl  une  marque 
qu'elle  efi:  adhérente;  &  au  contraire  on  fera 
certain  qu'^elle  n'eft  point  adhérente,  fi  cette 
tumeur  fuit  l'impulfion  des  doigts,  Se  qu'on 
puiiTe  la  porter  d'un  côté  ôc  d'un  autre.  2^.  Si, 
à  l'extérieur  de  la  tumeur ,  il  y  a  bouffiflure, 
œdème   ou  rougeur  ;  il  fuffit  même  que  ces 
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fymptômes  aient  para  dans  quelques-unes  des 
attaques  précédentes  de  colique  hépatique  : 
alors  on  peut  être  certain  que  la  tumeur  eft 
adhérente.  Enfin,  fi  l'on  a  vu  îe  malade  dans 
plufieurs  de  fes  attaques  ,  &  que  chaque  fois 
on  l'ait  examiné  avec  attention,  il  ell  difficile 
qu'on  ne  fe  (oit  pas  éclairci  fur  tous  ces  points; 
&  alors  étant  convaincu  que  la  tumeur  eft 
adhérente ,  le  malade  étant  en  danger ,  on  ne 
doit  pas  héfiter  d'ouvrir  la  véficuîe.  Car  il  ne 
faut  pas  attendre  que  la  nature  falTe  toujours 
des  miracles  :  il  ell  vrai  qu'elle  les  commence, 
puifque  c'eil  elle  qui  procure  les  adhérences^ 
8i  que  l'ouverture  delà  véficule  du  fiel ,  fans 
adhérence ,~eit  toujours  une  maladie  mortelle; 
mais  c'ell  au  Chirurgien  habile  d'obferver  la 
nature,  de  ne  point  agir  de  crainte  de  la  trou- 
bler, lorfqu'il  s'apperçoit  qu'elle  travaille  utile- 
ment ,  &  de  profiter  de  l'inftant  favorable  pour 
agir  lui-même,  s'il  juge  qu'elle  ait  befoin  d'aide, 
&  qu'elle  ne  puiffe  achever  feule  ce  qu'elle 
a  commencé  :  il  faut  donc  être  attentif  à  tous 
les  fymptômes  qui  nous  manifeflent  ces  diffé- 
rens  cas. 

Si  l'on  peut  connoître  l'adhérence  de  la 
véficule  du  fiel  avec  le  péritoine ,  on  pourra 
ouvrir,  fans  danger,  les  tumeurs  quife  pré- 
fentent  en  cette  partie,  Se  alors  on  enrichit  la 
Chirurgie  de  deux  nouvelles  opérations  ;  l'une 
fè  fera  dans  le  cas  où  la  rétention  de  la  bile  efS: 
portée  à  l'extrême,  &  le  malade  en  danger  de 
mort:  celle-ci  eft  la  ponélion  qu'an  peut  faire 
à  cette  véficuîe  avec  un  troi-cart ,  &  de  la 
même  manière  que  feu  M.  Mery  j  notre  con- 
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ftere ,  Ta  imaginée  pour  tirer  l'urine  de  la  vef» 
fie  urinaire.  Il  l'a  faite  plufieurs  fois,  &  plu- 
fieurs  d'entre  nous  l'ont  pratiquée  avec  fuccès, 
dans  les  cas  où  il  elt  impolTible  d'introduire  la 
fonde  :  l'aut.ve  opération ,  de  laquelle  on  enri- 
chira encore  la  Chirurgie,  c'eil  la  lithotomie, 
je  veux  dire  l'exiradion  des  pierres  hors  de  la 
véficule  du  iiel.  L'exiftence  de  la  pierre ,  6ç 
l'adhérence  de  cette  véficule  étant  bien  con- 
nues, l'opération  fe  fera  fans  danger,  &  de  la 
manière  que  je  la  décrirai  ci -après.  Je  dirai  feu- 
lement que  cette  opération  peut  être  comparée 
à  celle  que  l'on  fait  à  la  veffie  urinaire ,  pour 
€n  tirer  les  pierres  fuivant  la  méthode  du  haut 
appareil. 

A  l'égard  de  la  pondion  ,  8c  même  de  l'in- 
cifion  de  la  véficule ,  il  efl  indubitable  qu'elle 
f  ouvoit  convenir  à  plufieurs  des  maladies  dont 
on  a  fait  ci-devant  l'hiltoire;  mais  entr'auires 
à  celle  d'un  homme  de  quarante-cinq  ans,  qui 
mourut  d'une  rétention  de  bile,  &  de  plus  de 
foixante  pierres  retenues  dans  la  véficule.  Voyez 
ci-apïès  pag,  314.,  l'obfervation  qui  a  été  faite  fur 
cette  maladie. 

On  peut  raifonnablement  penfer  que^  fi  Von 
fait  cette  pondion,  ou  même  l'incifion  à  cette 
.tumeur,  quelque  tems  avant  l'apparition  de  la 
jaunilTe  ou  immédiatement  après,  on  auroit  au 
moins  foulage  le  malade;  peut-être  Tauroit-oii 
guéri  :  il  n'y  avoit  aucun  rifque  de  faire  cette 
opération ,  puifque  la  véficule  étoit  adhérente 
au  péritoine. 

On  fent  encore  qu'après  l'évacuation,  de  la 
bile ,  les  parties  n'étant  plus  preffées ,  on  auroit 
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pu  avec  fiiccès  mettre  en  ufage  les  remèdes 
propres  à  fondre  les  duretés,  &  à  rendre  la  li- 
berté aux  couloirs  de  la  bile. 

Mais  à  quoi  fert-il  de  tirer  la  bile  de  la  véfi- 
cule ,  s'il  s'y  trouve  des  pierres  qui ,  par  leur 
"  nombre ,  leur  différente  grofîeur  &  figure,  font 
capables  de  boucher  le  canal  ciHique,  de  per- 
pétuer la  rétention  de  la  bile ,  &  de  produire 
des  accidens  mortels  ? 

On  répond  que  ce  cas  eft  précifément  celui 
dans  lequel  un  Chirurgien  habile  peut  montreic 
fon  génie,  le  cas  où  il  doit  entreprendre  Fex- 
tradion  des  pierres  renfermées  dans  la  véfi- 
cule  ;  mais  il  faut  d'abord  s'affurer  de  leuc 
exiftence.  On  fonde  la  velTle  urinaire ,  pour  re* 
connoître  \qs  pierres  qui  y  font  contenues;  il 
faut  fonder  auffi  la  véficule  du  fiel ,  &  fi  Ton  y 
trouve  des  pierres,  les  tirer,  comme  l'on  tire 
celles  que  l'on  trouve  dans  la  veffie  urinaire  : 
mais  comment  fonder  la  véficule  du  fiel  f  La 
pondion  de  la  véficule  du  fiel  étant  faite  avec 
un  troi-cart  canelé,  on  îaifie  fortir  une  partie 
de  îa  liqueur  qui  y  eft  renfermée  ;  &  pendant 
que  le  refle  s'écoule,  on  introduit  dans  la  ca- 
nule une  fonde  à  bouton  ,  auffi  longue  qu'il 
convient  ,  8c.  aiïez  pliante  pour  obéir  ôc  fe 
prêter  à  toute  les  inflexions  nécelTaires  pour 
faire  une  perquifition  exafte  dans  toute  la  vé- 
îicule;  alors  fi  l'on  apperçoit  quelque  pierre  3 
on  retire  la  fonde  ,  8c  fans  ôter  la  canule ,  on 
gliiïe  dans  fa  canelure  un  billouri  bien  tran- 
chant ,  &  l'on  coupe  autant  que  l'on  juge  à 
propos 3  pour  ouvrir  enfemble  8c  les  tégument 
Si  h  véficule  gui  leur  eft  adhérente  :  on  iotro-. 
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<3uit  le  doigt  indicateur  de  la  main  gauche  juf- 
ques  dans  la  cavité  de  la  véficule  ;  on  touche 
les  pierres  ;  on  introduit  à  la  faveur  du  doigt 
une  teneite  appropriée  à  cette   opération  ;  on 
charge  les  pierres,  on  les  tire,  &  on  fait  une 
nouvelle  perquifition   avec  le   doigt    ou   avec 
une  londe.  Si  l'on  trouve  de  nouvelles  pierres, 
on  les  tire  comme  on  a  fait  les  premières;  dC 
lorfque  l'on  efl  bien  sûr  qu'il   n'y  en  a  plus  , 
on   panfe   le   malade   comme    pourra  le   dire 
dans  une  autre  occafion.  Ce  n'ell  point  ici  le 
lieu  de  traiter  à  fond  cette  matière;  il  me  fufiît 
d'avoir  expofé   mes  idées  fur  cette  nouvelle 
opération  ;  que  dis-je  ?  nouvelle  :  elle  ne  l'eft 
point;  je  ne  fais  que  ralTembler  en  une  deux 
opérations  faites  à  Madame  Tibergeau,  à  quel- 
ques mois, de  diftance  l'un  de  l'autre.  En  effet, 
cette  Dame  avoit  une  rétention  de  biie  dans 
Ja  véficule    du  fiel  ;    on    ouvrit   la   véficule  , 
croyant  ouvrir  un  abcès  ;  la  plaie  ne  fe  réunit 
point;  elle  refla  fifluleufe;  pluGeurs  rriois  après, 
la  malade  voulant  guérir  de  fa  fillule ,  accepta 
l'opération  qui  lui  fut  propofée,  &  l'on  trouva 
au  fond  de  la  fiflule,  c'ell-à-dire  dans  la  véfi- 
cule ,  une  pierre  de  la  grofieur  d'un  œuf  de 
pigeon,  8c  on  tira  cette  pierre. 

N'efi-ce  pas  là  faire  l'extraâion  de  la  pierre, 
8c  n'eft-ce  pas  même  la  faire  en  deux  tems, 
conrjme  autrefois  pîufieurs  Lithotomifies  ont  fait 
en  deux  tems  l'opération  de  la  taille  ?  Com- 
bien de  gens  font  morts  faute  d'avoir  connu 
qu'ils  étoient  attaqués  de  cette  maladie,  ou 
pour  n'avoir  pas  eu  un  Chirurgien  affez  entre- 
prenant pour  les  en  délivrer  par  l'opération 
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que  je  propofe?  Je  ne  fais  niême  fi  l'on  pouf- 
roit  appeller  entreprenant  celui  qui  propoleroît 
cette  opération  :  en  elTet  ,  fi  l'on  peut ,  fans 
témérité  ,  percer  la  véficule  du  fiel  lorl qu'elle 
ell  adhéreiite,  on  peut,  fans  témérité,  la  fon- 
der, 8c  fi  l'on  y  trouve  des  pierres,  quels  rep'-o- 
ches  ne  feroit-on  pas  en  droit  de  faire  à  celui 
qui  n'oferoit  les  extraire,  &  quelles  louanges, 
au  contraire,  ne  devroit-on  pas  donner  à  celui 
qui  en  feroit  l'extradion  ? 

Les  obfervations  fuivantes,  que  nous  don- 
nerons telles  que  les  Auteurs  les  ont  remifes, 
8c  fans  prendre  la  liberté  d'y  changer  un  feul 
mot  ,  paroiiTent  admirablement  confirmer  les 
mêmes  vérités  que  nous  avons  tâché  d'éta- 
blir. 
^Obfêrva-  Un  homme  de  quarante-cinq  ans,  après  quel- 
tionparM»  g^gg  accès  de  fièvre  &  un  rhume,  dont  i!  parut 
*^eaute,  guéri,  tomba  dans  un  defféchemeni  &.  un  amai- 
griffement  confidérable;  cependant  il  ne  fe  plai- 
gnoît  que  d'une  petite  toux  feche  8c  fréquente; 
du  refte,  il  ne  manquoit  point  d'appétit ,  dor- 
moit  alTez  bien,  mais  il  digéroit  mal.  Ayant 
été  tout-à-coup  furpris  d'un  épanchement  uni- 
verfel  de  bile,  &  m'ayant  appelé  à  fon  fecours, 
j'examinai  ia  région  du  foie  ,  je  n'y  trouvai 
d'abord  qu'une  dureté  médiocre,  8c  le  malade 
n'y  reffentoit  aucune  douleur. 

La  tumeur  s'éterjdoit  depuis  l'hypocondre 
droit  jufqu'au-delà  de  la  partie  moyenne  épi- 
gallrique.  Les  urines  étoient  très-abondantes, 
mais  troubles  8c  rouges;  les  felles  étoient  blan- 
châtres &  argilleufes  :  dans  cet  état ,  le  malade 
prit ,  par  les  confeils  d'un  habile  Médecin ,  les 
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remèdes  les  mieux  indiqués  ;  les  délayans ,  les 
apéritifs,  les  amers,  &  les  légers  purgatifs  fu- 
rent mis  en  ufage ,  fans  aucun  foulagemelit  ;  au 
contraire,  il  parut  de  nouveau  une  autre  tumeur 
dure  &  ronde,  fituée  au-deffus  de  celle  dont 
on  vient  de  parler ,  faifant  à  la  fuperficie  du 
ventre  une  éminence  fenfible,  fur  laquelle  on 
appliqua  un  emplâtre  de  ciguë. 

Le  malade  avoit  confervé  pendant  du  tems 
l'appétit  8c  le  goût  ;  il  perdit  enfin  l'un  &  l'au- 
tre, 8c  dépériffant  de  jour  en  jour,  il  mourut. 

Je  l'ouvris;  je  trouvai  qu'une  tumeur  formée 
par  la  véficule  du  fiel  occupoit  l'hypocondre 
droit ,  le  long  du  rebord  des  fauffes  côtes,  juf- 
q-u'à  la  partie  moyenne  épigafcrique  :  elle  avoit 
la  forme  d'un  gros  concombre;  fa  partie  fupé- 
rieure ,  recouverte  du  foie  ,  y  étoit  adhérente, 
6c  l'antérieure  étoit  étroitement  attachée  au  péri- 
toine du  côté  des  tégumens  ;  elle  preiToit  le 
foie  contre  les  fautTes  côtes  &  contre  le  dia- 
phragme,  preffbit  de  même  l'eflomac,  l'épi- 
ploon  &  le  colon;  elle  avoit,  pour  ainfi  dire, 
enfoncé  toutes  ces  parties  fous  la  voiue  du 
diaphragme,  &  le  foie  en  avoit  perdu  beaucoup 
de  fon  épaiiTeur. 

Cette  tumeur  n'étoit  autre  chofe  que  la  véfi- 
cule du  tiel  extrêmement  dilatée.  Je  l'ouvris  ; 
il  en  fortit  environ  cinq  demi  -  feptiers  d'une 
liqueur  très-lympide,  mais- vifqueufe  Se  amere; 
j'en  tirai  plus  de  foixante  pierres  de  différentes 
formes  Se  groiïeurs. 

Une  Dame  de  foixante- cinq  ou  foixante-fix  Obferva-i 
ans,  étoit  depuis  plufieurs  années  fujette  à  des  tionparM. 
coliques  hépatiques  Se  à  des  mouvemens  de     ^'"S^*^* 
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vapeurs  hypocondriaques ,  lorfqu'il  lui  parut«âiï 
côté  droit  du  ventre  une  tumeur  skirreufe,  & 
qui,  en  groffiffant, s'étendit  depuis  le  rebord  des 
fauiïes  côtes,  jufques  vers  l'épine  antérieure  & 
fupérieure  de  l'os  des  îles, 

Cette  tumeur  fe  manifefta  dans  un  tems  où 
la  malade  n'étoit  prefque  point  tourmentée  de 
fes  coliques,  ni  d'aucun  autre  fymptôme  ,  qui 
indiquât  un  embarras  dans  les  couloirs  de  la 
bile  ;  ce  qui  fit  qu'elle  fe  négligea ,  jufqu'à  ce 
que  fe  trouvant  attaquée  de  violentes  coliques, 
de  dégoûts ,  de  fièvre  &  d'infomnie ,  elle  appela 
du  fecours. 

Les  fymptômes,  dont  elle  étoit  alors  attaquée, 
furent  jugés  indépendans  de  la  tumeur  du  ven- 
tre, qui,  au  toucher,  paroiiroit  n'occuper  que 
les  tégumens.  On  faigna  la  malade;  on  lui  fit 
ufer  des  bouillons  amers ,  &  enfuite  des  eaux 
ferrugineufes  :  elle  fut  foulagée  ;  mais  pendant 
près  de  trois  ans  elle  eut  de  fréquens  retours 
ées  mêmes  accidens  ,  étant  toujours  ïon  confli- 
pée ,  ou  ayant  de  tems  à  autre  des  dévoyemens 
bilieux  &  des  attaques  de'  fièvre,  quelquefois 
afiez  réglée,  mais  le  plus  fou  vent  fort  irrégii- 
liere. 

La  tumeur  du  ventre,  qui  jufqu'alors  avoîs 
augmenté  fans  douleur,  commença  à  devenir 
douloureufe.  L'on  appliqua  deiïîis  pendant  deux 
mois  des  cataplafmes  émolliens,  8c  au  bout  de 
ce  tems  ,  la  tumeur  ayant  fuppuré  ,  la  peau 
s'ouvrit  d'elle-même,  6c  le  fuintement  qui  fe  fit 
pendant  plufieurs  mois  par  cette  ouverture , 
procura  la  fonte  prefque  totale  de  la  tumeur 
skirreufe  ;  alors  l'ouverture  fiftuleufe  qui  s'éto«, 
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iaite  à  la  peau  ,  commença  à  fe  fermer  8c  à 
fe  rouvrir  alteriutivement ,  fans  autre  accident 
qu'un  peu  de  douleur  à  l'endroit  qu'occupoit 
Ja  tumeur ,  Se  un  engorgement  aux  tégumens 
qui  difparoilToit  dès  que  le  trou  tiUuleux  fe 
rouvroit,  &  que  la  matière  s'écouloit;  c'eft  ce 
qui  anivoit  d'abord  après  l'appiicadon  d'un 
cataplafme  de  mie  de  pain  &  de  lait.  Il  furvint 
une  évacuation  de  matière  lympide  ,  qui  fut 
d'abord  très-abondante,  qui  diminua  Se  ne  s'é- 
coula plus  que  par  intervalle  :  indépendam- 
ment des  douleurs  que  la  malade  reflentoit  quel- 
quefois après  la  clôture  du  trou  fiituleux ,  elle 
étoit  de  tems  à  autre  attaquée  de  douleurs  plus 
profondes  qui  lui  prenoient ,  même  dans  le 
lems  que  le  pus  cou! oit  librement  par  la  fifiule, 
&  que,  par  cette  raifon,  on  regardoit  comme 
un  fymptôme  de  colique  hépatique  ;  &:  on  le 
jiigeoit  d'autant  mieux ,  qu'un  jour  qu'elle  étoit 
tourmentée  de  [es  douleurs,  il  fe  fit  tout-à-coup 
par  le  trou  fiituleux  une  évacuation  abondante 
d'une  liqueur  qui ,  par  fa  confiftance,  fa  cou- 
leur &  fa  faveur,  avoit  tous  les  caraâeres  de  la 
bile;  ce  qui  s'en  écoula  pendant  les  douze  pre- 
miers jours  peut  être  évalué  à  deux  pintes. 
L'écoulement  de  bile  fut  encore  abondant  pen- 
dant plufieurs  jours  ;  mais  diminuant  par  de^' 
grés  ,  il  ceffa  entièrement  au  bout  de  huit  ou 
dix  jours  ,  &  le  trou  fifluleux  de  la  peau  fe 
ferma. 

Depuis  cette  première  évacuation  de  bile  , 
la  fiilule  a  continué  de  fe  rouvrir  S<  de  fe  fer- 
mer de  jour  à  autre  ,  fournifîant  tantôt  une 
faple  fuppuration  féreufe  en  fort  petite  quan^ 
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tité,  &  d'autres  fois  de  la  bile  pure,  plus  ou 
nioins  abondamment. 

La  première  évacuation  de  bile  fut  fuivîe 
d'un  grand  foulagement  ,  tant  des  douleurs, 
que  de  la  fièvre,  du  dégoût,  de  l'infomnie; 
mais  ces  mêmes  accidens  reparurent  au  bout 
d'un  mois,  &  peu  de  tems  après  une  féconde 
évacuation  de  bile  par  la  iîftuie  ,  prefqu'auHi 
abondante  que  la  première,  les  calma  de  nou- 
veau. 

Depuis  cette  féconde  évacuation  l'écoule- 
ment de  la  bile  n'a  point  eu  d'interruption  H 
longue  5  mais  auiïi  à  chaque  retour  n'étoit-il 
pas  à  beaucoup  près  fi.  abondant. 

La  longueur  de  la  maladie,  mais  fur-tout  la 
fréquence  des  accès  de  lièvre,  joint  au  peu  de 
nourriture  que  prenoit  la  malade,  la  jetterent 
peu- à-peu  dans  la  phtifie  &  dans  une  fonte 
totale ,  qui  fut  fuivie  d'une  leucophlegmatie 
univerfelie ,  8c  d'un  dévo3^ement  auquel  la  ma- 
lade fuccomba.  Elle  fut  ouverte,  8c  l'on  trouva 
la  véficule  du  fiel  adkérente  comme  "dans  le  cas 
précédent. 

L'on  commença  par  introduire  un  ftilet  par 
le  trou  tîftuleux,  ce  à  quoi  la  malade  n'avoit 
pu  confentir  de  fon  vivant;  ce  flilet  pénétra 
de  plus  de  cinq  pouces ,  montant  obliquement 
vers  la  véficule  du  fiel ,  où  l'on  trouva  une 
réfifl:ance  qui  empêchoit  de  le  porter  plus  loin; 
ce  qui  ne  permit  point  de  douter,  comme  on 
l'avoit  penfé  d'abord ,  que  la  véficule  du  fiel 
étoit  ouverte.  En  efiet  ,  à  Touverture  du  ven- 
tre ,  on  s'apperçut  que  le.  ftilet  enfiloit  une 
efpece  de  ligament  allongé,  qui  attachoit  la 
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VéKcule  du  fiel  aux  parois  du  ventre,  un  pouce 
&  demi  au-deffous  du  rebord  cartilagineux  des 
faulFes  côtes.  Ce  ligament ,  en  forme  de  cor- 
don, avoit  un  pouce  &:  demi  de  longueur,  & 
dans  fon  épaiffeur  il  y  avoit  un  canal  fiftuîeux, 
qui,  d'une  part,  fe  rendoit  dans  la  véficule  dii 
fiel,  ôc  qui,  de  l'autre,  communiquoit  avec  un 
petit  fac  purulent  qui  étoit  entre  les  deux  muf- 
cles  obliques ,  Se  qui  fe  vuidoit  par  la  fiflule 
extérieure.  La  véficule  du  fiel  n'avoit  point  fa 
forme  ordinaire i  mais  elle  avoit  plufieurs  allon- 
gemens  en  forme  de  cul  de  fac;  il  y  en  avoit 
fur-tout  trois  plus  marqués,  dans  lefquels  on 
trouva  des  pierres  nichées;  l'un  de  ces  culs  de 
fac  s'étend  oit  à  côté  du  ligament  fifluleux  qui 
s'ouvroit  dans  la  véficule  ;  l'autre  étoit  vers 
l'embouchure  du  canal  civique  ;  le  troifieme 
enfin  fe  trou  voit  entre  !es  d-ux  premiers  ,  6c 
s'avançoit  fort  avant  deffous  Vii-idlin  Jéjunum, 
avec  lequel  la  véficule  du  fiel  étoit  très-adhé- 
rente; mais  ce  n'étoit  pas  feulement  avec  cet 
inteftin  qu'elle  avoit  coniradé  adhérence,  elle 
étoit  tellement  collée  &  confondue  avec  les 
parties  voifines ,  qu'on  avoit  peine  à  l'en  dif- 
tinguer. 

La  cavité  de  la  véficule  du  fiel  étoit  fort 
irréguliere  ,  mais  elle  n'avoit  guère  plus  que  la 
capacité  ordinaire-,  quoiqu'elle  fût  fans  doute 
"confidérablement  dilatée  lors  de  la  première 
évacuation  de  bile  par  la  fiftule  extérieure;  fes 
membranes  étoient  fort  dures  ,  &  avoient  le 
triple  de  leur  épailTeur  naturelle.       ~  ~ 

Une  femme  âgée  de  trente  -  fept  ans  ,  d'un     Obfêrva- 
tempéramment  vif  &  fanguin,  ayant  toujours  tlonparMc 
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Se  la  Vey  joui  d'une  bonne  fanté  ,  eut  une  ardeur  d'u- 
tonie.  rine  très-confidérable,  &  rendit  des  urines  bri- 

quetées  pendant  quinze  jours  ;  quelques  re- 
mèdes délayans  foutenus  du  régime  adoucirent 
les  urines,  les  rendirent  claires  &.  d'une  bonne 
qualité. 

Deux  ans  après,  elle  eut  des  accès  de  colique 
hépatique ,  qui  Jui  caufoient  dans  toute  l'étendue 
de  la  région  épigaftrique ,  des  douleurs  excef- 
iîves  &  prefque  continuelles ,  mais  plus  vives 
fous  le  cartilage  xiphoïde  que  par  -  tout  ail- 
leurs. 

Ces  douleurs  réfiflerent  long-tems  aux  fai- 
gnées,  aux^  caïmans  &  à  plufieurs  autres  remè- 
des; elles  cédèrent  enfin  à  la  continuation  de 
ces  fecours,  mais  ce  ne  fut  qu'au  bout  de  deux 
mois;  &  alors  il  parut  une  tumeur  vers  la  région 
de  la  véficule  du  fiel.  Cette  tumeur  augmenta, 
s'étendit  peu  à  peu  en  fuivant  la  ligne  blanche 
«lu  côté  droit  jufqu'à  un  pouce  au-defTous  de 
l'ombilic,  elle  fe  termina  par  fuppuration,  8c 
s'ouvrit  en  cet  endroit  environ  fix  mois  après 
avoir  paru.  La  tumeur  ,  depuis  la  véficule  du 
fiel,  où  elle  avoit  commencé^  jufqu'à  Ton  ou- 
verture, avoit  la  figure  Se  la  groffeur  d'un  cy- 
lindre un  peu  applati,  d'environ  un  pouce  de- 
diamètre. 

L'ouverture  fe  fit  naturellement,  &  fournit 
d'abord  environ  une  palette  de  matière  puru- 
lente ,  bigarrée  de  couleurs  différentes,  de  rou- 
ge ,  de  gris  &  de  verd  foncé ,  dans  laquelle 
nageoient  cinq  ou  fix  pierres  de  la  grolTeur 
d'un  pois  ;  ces  pierres  étoient  fpongieufes , 
ayant  leur  furfacç  fort  lille^  elles  étoient  légè- 
res 
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tes  8c  faciles  à  écrafer,  elles  brûloient  à  la  chan- 
delle, &  avoient  le  caradere  ries  pierres  br- 
mées  par  la  bile,  &  telles  qu'on  les  trouve  affez 
fouvent  dans  .a  véîicule  du  îîel. 
.  La  malade  fut  panfée  par  un  payfan  avec  un 
emplâtre  foutenu  par  des  linges. 

La  fuppuration  fut  fi  abondante  pendant  deux 
mois,  que  la  malade  étoit  obligée  de  renou- 
Veller  fon  appareil  jufqu'à  trois  ou  quatre  fois 
par  jour  -,  les  comprelTes  épaiffes  dont  elle 
fe  fervoit  étoient  continueilement  percées  par 
cette  fuppuration,  laquelle  étoit  fouvent  mêlée 
de  matières  blanches ,  rougeâtres ,  lymphati- 
ques &  verdàtres  ;  l'écoulement  du  pus  a  en- 
traîné dans  le  cours  de  fix  mois  environ  fept 
ou  huit  pierres  de  la  groïïeur  &  de  la  nature 
des  précédentes;  c'eft  au  bout  de  ces  fix  mois 
que  j'ai  vu  la  malade  :  elle  fe  plaignoit  d'être 
encore  de  tems  en  tems  fujette  à  des  dégoûts, 
des  langueurs ,  des  défaillances  Se  des  douleurs 
de  la  nature  de  fes  premières  coliques ,  mais 
infiniment  moindres.  Ces  accidens  fe  faifoient 
fentir  lorfque  l'écoulement  de  la^laie  étoic 
diminué  ;  mais  dès  qu'il  étoit  abondant  ,  elle 
en  étoit  fort  foulagée.  La  plaie  étoit  filluleufe , 
Se  elle  a  voit  une  ouverture  d'une  ligne  de  dia- 
mètre :  j'y  introduifis  une  fonde  ordinaire ,  qui 
fit,  fans  de  grandes  réfiftances,  environ  quatre 
pouces  de  chemin  pour  parvenir  jufqu'à  la  hau- 
teur de  la  véficule  du  fiel,  où  la  tumeur  avoit 
commencé  de  paroître  lorfque  les  grandes  coli- 
ques celTerent. 

La  fonde  leva  apparemment  quelques  obfia- 
eles  qui  retenoient  les  matières  ,  car  elles  forti- 
Tome  h  X 
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"■  rent  abondamment  lorfque  je  l'eus  retirée ,  & 
entraînèrent  une  pierre  pai'eilie  à  celles  qui 
étoient  ci-devant  forties.  Les  premières  ma- 
tières étoient  blanches ,  mêlées  de  rouge ,  & 
les  dernières,  avec  lefqaelles  la  pierre  fortit, 
étoient  bilieufes;  il  y  en  avoit  de  claires,  & 
d'autres  d'une  couleur  foncée. 

La  longueur  &  la  courbure  du  finus  m'em- 
pêchant  de  reconnoître  la  cavité ,  d'où  îa  pierre 
&  les  matières  étoient  forties^  me  déterminè- 
rent à  l'ouvrir;  il  n'3^  avoit  aucua  danger  à  le 
faire,  attendu  que  le  finus  étoit  dans  le  corps 
graiîleux,  &  n^étoit  couvert  que  de  la  peau; 
j'en  fis  l'ouverture  :  après  une  incifion  d'envi- 
ron trois  pouces  de  longueur,  je  vis  fortir  de 
la  bile  toute  pure  par  un  trou  que  j'apperçus 
vers  le  milieu  du  mufcle  droit  :  le  fang  m'ayant 
empêché  de  pouffer  plus  loin  mes  obfervations, 
je  les  renvoyai  au  lendemain.  Je  panfai  la  plaie; 
à  la  levée  de  cet  appareil  il  fortit  encore  de  la 
bile  par  le  trou  du  mufcie  droit.  Je  portai  une 
fonde  courbe  dans  îa  véficule  du  fiel  ;  elle  y 
entra  fi  profondément,  que  je  ne  doutai  point 
de  l'avoir  portée  par  le  canal  ciilique  au-delà 
du  pore  biliaire,  jufqu'au  canal  cholidoque.  La 
cavité  qui,  à  fon  entrée,  étoit  très-large,  dimi- 
nuoit  beaucoup  après  deux  pouces  de  chemin , 
même  fe  rétrécifToit  au  point  que  la  fonde 
commençoit  a  être  gênée;  à  la  profondeur  de 
quatre  pouces,  elle  fut  prefque  engagée,  &  la 
malade  me  dit  qu'elle  ccmmençoit  à  fentir  un 
peu  de  douleur  5  ce  qui  me'fît  retirer  la  fonde 
fur  le  champ  :  chen^iin  Faifant,  je  crus  apperce- 
voir  quelque  relie  de  p élite  pierre. 
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Depuis  celte  opération ,  qui  a  été  faîte  i^  y  a 
deux  ans,  la  bile  &  les  autres  matières  ne  (ont 
plus  retenues;  elles  coiitinuen:  rie  f' ■■tir  par  le 
trou  du  mulcle  droit  qui  s'eil  coi  le  a  'ï  peau 
où  il  reite  une  iiftule  :  à  cela  p'-ès,  la  n-ialade 
jouit  d'une  très  bonne  farité  ;  elle  efl  er.îiere- 
ment   affranchie   du  'retou!     des   dégoûts ,  des     , 

O 

laîigueurs  ,  des  défaillances  &  des  douleurs 
qu'elle  fentoit  de  tems  en  tems ,  &  qui  la  rea- 
doient  lanau'nTante. 

o 

De  ce  qui  vient  d'être  obfervéî  on  peut  con- 
clure : 

î".  Que  II  les  accidens  revenoient ,  &  qu'ils 
fufTent  dépendans  de  quelques  pierres  retenues 
dans  la  véficule  du  fiel,  on  pourroit,  couune 
Font  déjà  fait  en  pareils  cas  d'habiles  Prati- 
ciens, tirer  ces  pierres  par  l'ouveiture  de  la  iif- 
tule, en  la  dilataiit  Uiffifamment  par  des  épon- 
ges préparées,  ou  par  d'autres  moyens. 

2°.  Que  fi  ces  accidens  revenoient  par  une 
bile  épaidle  ,  retenue  dans  la  véficule  du  Oel 
ou  dans  les  routes  qui  doivent  la  conduire  dans 
i'inteliin  ,  on  pourroit.  tenter  de  la  délayer  par 
des  injeélions  appropriées  ,  S<  de  l'évacuer  par 
la  fîftule  ou  de  la  faire  couler  par  le  canal  cho- 
lidoque  dans  l'inteftin  qui  efl  fa  route  naturelle. 

Cette  obfervation  ,  entr'autres  chofes  ,  dé- 
montre la  ooffibiliré  qu'il  y  a  ,  dans  certains 
cas,  de  faire  avec  fuccès  i'extradion  de  la  pierre 
de  la  véficule  du  fiel,  comm.e  on  fait  celle  des 
pierres  de  la  veffie  urinaire. 

Une  femme  de  Bellegarde  en  Gâtinois ,  àçiée  Obfèrv?- 
de  loixante-quatorze  ans,  eut  une  coiique  qui  t^o"p.îr.\l. 
fut  fuiyie  d'une  jauniiTe  univerfelle  ;  on  lit  plu- 


oaurau. 
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fieurs  faignces,  &on  mit  en  ufage  les  délayans^» 
les  apéritifs  &  les  purgatifs  doux  qui  calmè- 
rent les  accidens;  niais  il  parut  enfuite  une  tu- 
meur dans  l'hypocondre  droit,  qui  abcéda  6c 
laiiTa  une  fiflule  qui  fe  fermoit  de  tems  en  tems  : 
alors  la  malade  fouîfroit  cruellement,  8c  elle 
étoit  au  contraire  fort  foulagée,  lorfque  cette 
fîftuîe  fe  rouvroit.  Je  conduifis  cette  femme 
dans  les  premiers  tems  de  fa  maladie,  mais  je 
fus  obligé  de  la  quitter  avant  qu'elle  fût  entière- 
ment guérie.  Je  la  revis  un  an  après;  elle  avoir 
une  tumeur  confidérable  à  l'hypocondre  droit, 
plus  du  côté  des  vertèbres  que  de  la  partie 
moyenne  de  cette  même  région.  Il  y  avoit  un 
conduit  fiftuleux  qui  répondoit  à  cette  tumeur, 
qui  avoit  fon  ilFue  à  côté  &  un  peu  au-deflbus 
de  l'ombilic.  Je  trouvai  cette  malade  dans  de 
grandes  fouffrances ,  parce  que  ce  conduit  étoit 
fermé  :  je  détruitis  avec  la  fonde  une  pellicule 
qui  le  bouchoit  exaâement,  il  fortit  beaucoup 
de  férofité  fanguinolente ,  ce  qui  foulagea  fort 
cette  femme.  En  fuivant  le  trajet  de  la  fiflule, 
je  fentis  avec  la  fonde  ,  dans  la  tumeur,  un 
corps  dur  qui  me  paroiiToit  placé  fur  les  muf- 
cles  de  Tabdomen,  Pour  le  découvrir,  je  fis  une 
incifion  depuis  l'entrée  de  la  fiflule  jufques  dans 
le  corps  de  la  tumeur  :  je  faifis  avec  mes  pin- 
ces ce  corps  folide  que  je  trouvai  adhérent  ;  je 
l'ébranîai  peu-à-peu  pour  le  détacher,  ôc  je  l'en- 
fevai.  Il  fortit  auffi  -  tôt  une  matière  jaune  8c 
fanguinolente.  J'emportai  enfuite  toutes  les  du- 
retés ou  callofités  qui  ne  me  parurent  pas  fuf^ 
cepîibles  de  réfolution.  Ce  corps  dur  que  je 
tirai  étoit  wie  pierre  bUiaiie  ciç  la  longueur  ds 
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quatre  pouces  fîir  trois  de  circonférence  :  elle 
étoit  lifle  par  une  de  fes  extrémités ,  &  garnie 
par  l'autre  de  plufieurs  petites  cavités  où  lo- 
geoient  des  mamelons  charnus  ,  ce  qui  formoit 
l'adhérence.  Celte  opération  faite ,  j'apperçus 
l'ouverture  d'un  autre  conduit  qui  alloit  vers  le 
côté  oppofé ,  &  qui  pénétroit  au  -  delà  de  la 
ligne  blanche  jufqu'à  l'hypocondre  gauche,  où 
il  n'y  avoit  aucune  apparence  de  tumeur  ;  j'in- 
troduifis  ma  fonde  dans  ce  conduit  environ  la 
longueur  de  trois  à  quatre  travers  de  doigt  ; 
j'y  trouvai  une  féconde  pierre ,  que  je  tirai  après 
l'avoir  découverte  en  prolongeant  mon  incifion 
jufqu'à  l'endroit  où  elle  étoit  placée ,  Se  j'em- 
portai, comme  à  Tautre  côté,  toutes  les  parties 
qui  auroient  pu  retarder  la  guérifon.  La  plaie 
de  l'hypocondre  droit  lailTa  écouler  pendant 
quelques  jours  un  peu  de  matière  bilieufe  mêlée 
avec  le  pus.  La  fuite  de  la  cure  n'eut  rien  de 
particulier ,  ^  la  malade  fut  parfaitement  guérie 
au  bout  de  deux  mois. 

Une  Dame  eut  une  jaunilTe  accompagnée  de     Obfèrfâ-^ 
coliques  :  il  parut  une  tumeur  dans  l'hypocon-  tion   com^ 
dre  droit 5  qui  d'abord  étoit  peu  remarquable,  "^""t^^u^. 
mais  qui  dans  la  fuite  devint  affez  confidérable.  ^gp^   'dqc- 
On  prefcrivit  à  cette  malade  divers  remèdes  qui  teurdeSoc* 
n'eurent  aucun  fuccès  ;  enfin ,  on  eut  recours  bonne, 
aux  bains  qui  lui  procurèrent  quelque  foulage- 
ment.  Après  le  troifieme  bain ,  le  foir  elle  eut 
un  vomiiTement  caufé  par  le  retour  de  fes  co  ^ 
liques  ,  accompagné  de  convulfions  ,  8c  d'une 
évacuation  de  fang  fort  confidérable  par  le  fon- 
dement. On  trouva  dans  fes  matières  une  pierre 
de  couleur  brunâtre,  toute  dentelée  comme  de 
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la  peau  de  chien  de  mer  prefque  dans  toute  fâ 
fuperucie;  elle  pefoit  trois  gros  &  demi,  Se 
avoir  deux  pouces  Se  demi  de  longueur,  un 
pouce  &  demi  de  diameiie,  S<  trois  pouces  Se 
demi  de  circonférence;  elle  étoit  arquée  com- 
me une  clef  de  voûte,  &  polie  par  fes  deux 
bouts,  ce  qui  rious  fit  foupçonner  qu'elle  n'avoit 
pas  été  feule  ,  S<  qu'il  y  en  avoit  au  moins  deux 
autres  contre  lefquelles  elle  avoit  frotté;  on  ne 
s'eli  point  appeiçu  cependant  que  la  malade  en 
ait  jette  d'autres  depuis.  Cette  pierre  n'efi  point 
de  la  nature  de  celles  qui  fe  trouvent  ord  nai- 
rement  dans  la  vefîle  on  dans  les  reins  :  elle 
étoit  d'une  nature  graiffeufe  &  biîieufe  ;  la  preuve 
en  efl;  que  ,  malgré  fa  folidité ,  on  enfonce 
aifénsent  une  épingle  dedans ,  Se  que  dans  le 
trou  qu'a  fait  l'épingle  on  voit  une  fubilance 
jaune  ,  à  peu  -  près  comme  celle  d'un  jaune 
d'œuf  durci. 

Quelque  lems  après  la  fortie  de  cette  pierre, 
la  malade  a  rendu  une  efpece  de  fac  ou  de 
mer.Tbrar.e  corrompue  Se  par  lambeaux.  Tous 
les  accidens  ont  ceffé,  la  tumeur  eR  confidéra- 
blement  diminuée.  Si  la  malade  qui  n'avoit  aucun 
appétit,  &  qui,  au  contraire,  étoit  tourmentée 
d'un  affreux  dégoût ,  boit ,  mange ,  &  com- 
mence à  fe  rétablir. 
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C  H  A  P  I  T  R  E    V. 

Des  Maladies  des  Voies  lacrymales» 


'A  connoiiïance  de  la  fîmâure  &  <\qs  fonc- 
tions de  nos  organes  doit  toujours  être  la  bafe 
de  nos  recherches  fur  la  nature  des  maladies 
qui  les  affedent  :  on  n'auroit  fur-toui:  que  des 
notions  în}parfaîtes  fur  les  maladies  des  voies 
lacrymales,  &  fur  les  moyens  les  plus  su^s  d'y 
remédier,  fi  on  ignoroit  la  flrudure  &  le  jeu 
à-Qs  parties  qui  conduifent  \qs  larmes  depuis  la 
glande  qui  les  fépare  jufque  dans  te  nez.  Je 
commencerai  donc  ce  chapitre  par  la  defcrip- 
tion  anatomique  de  ces  parties,  &  je  hafarderai 
en  même  tems  quelques  réflexions  fur  le  mé- 
chanifme  de  leur  adion. 

§.   T. 

De  la'Jltuâure  &  des  fonctions  des  parties  qui 
conduifent  les  larmes  depuis  Vœil  jufques  dans 
le  «(?^. 

Le  principal  ufage  de  la  liqueur  lacrymale, 
efi:  de  mouiller  le  globe  de  l'œil  &  les  paupiè- 
res, pour  faciliter  le  mouvement  de  ces  pardes. 
La  glande  lacrymale ,  qui  filtre  cette  liqueur , 
eO:  placée  entre  la  partie  fupérieure  du  globe 
de  l'œil 3  &  la  voûte  de  l'orbite.  En  conféquence 
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de  cette  fituation ,  chaque  fois  que  l'ceil  fe 
meut,  cette  glande  efi  légèrement  comprimée, 
les  larmes  en  découlent  par  plufieurs  petits  con- 
duits ,  &  l'œil  le  trouve  mouillé.  C'ell  ainfi  que 
le  mouvement  de  l'œil  favorife  l'écoulement  ' 
des  larmes,  ôc  que  les  larmes,  en  s'écoulant, 
facilitent  le  mouvement  de  Fœil. 

Lqs  conduits  excréteurs  de  la  glande  lacry- 
male 5  étant  placés  fous  la  paupière  fupérieure  , 
les  larmes  qui  en  découlent  mouillent  d'abord 
la  partie  fupérieure  de  l'œil  ;  &  enfuite ,  pac 
leur  pente  naturelle,  elles  fe  répandent  univer- 
fellement  fur  tout  le  refte  du  globe;  mais  com- 
me l'œil  efl  fphérique»  &  que  le  canilage  des 
paupières  ell  arrondi  par  le  bord  qui  touche  le 
globe  de  l'œil ,  langîe  qui  réfulte  de  cet  attoti- 
chement ,  forme  une  gouttière  à  chaque  pau- 
pière, &-  ces  gouttières  conduifent  les  larmes 
vers  le  grand  angle  de  l'œil.  Les  larmes  peu- 
vent même  s^amaffer  en  affez  grande  quantité 
dans  ces  gouttières ,  fans  qu'il  s'en  répande , 
parce  que  le  bord  extérieur  des  paupières  efl 
enduit  d'une  humeur  gralTe  qu'on  nomme  chaf- 
fie  ;  &:  l'on  fait  que  dans  un  verre  gras ,  on 
peut  mettre  de  l'eau  beaucoup  au-deffus  des 
bords,  fans  qu'il  s'en  répande. 

Quand  lés  paupières  font  ouvertes ,  5c  qu'il 
coule  beaucoup  de  larmes ,  il  en  defcend  par 
gouttes  de  la  paupière  fupérieure  à  l'inférieure 3, 
ce  qui  forme  fur  la  furface  de  l'œil  autant  de 
ruiiïeaux;  mais  quoique  ces  différens  ruifTeaux 
de  larmes  foient  alTez  près  pour  fe  toucher  en 
s'épanouiiTant  en  nappe,  le  milieu  de  chacun 
de  ces  ruiffeaux  étant  plus  épais  que  ks  bords. 
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îa  nappe  totale  qui  en  réfulie  ne  feroît  point 
d'égale  épailTeur  par  -  tout ,  fi  la  paupière ,  à 
chaque  inflant ,  ne  s'abaifToit ,  &  ne  fe  relevoit 
lubitement  :  ces  mouvemens  prefque  impercep- 
tibles étendent  uniformément  les  larmes,  & 
rendent  la  nappe  totale  plus  unie ,  de  façon 
que  les  rayons  vifuels  n'en  foufFrent  point  de 
réfradions  inégales. 

Pendant  le  fommeil ,  ou  quand  les  paupières 
font  fermées,  comme  leur  bord  interne  eft  ar- 
rondi, elles  ne  fe  touchent  que  par  leur  bord 
extérieur,  alors  la  gouttière  de  la  paupière  fu- 
périeure  8c  celle  de  l'inférieure  fe  touchent,  & 
n'en  font  qu'une  qui  efl  plus  grande,  &  qui, 
appuyée  fur  le  globe  de  l'œil,  fait  avec  ce  globe 
un  canal  triangulaire ,  par  lequel  les  larmes 
coulent  de  l'angle  externe  vers  l'angle  interne* 
C'eft-là  que  les  larmes  forment  une  efpece  de 
lac  de  plus  de  deux  lignes,  en  rempliffant  l'ef- 
pace  qui  fe  trouve  entre  l'angle  interne  des 
paupières,  8c  le  globe  de  l'œil.  C'eft  cette  dis- 
tance qui  fait  la  longueur  du  lac,  où  s'aiTem- 
blent  les  larmes. 

Au  bord  interne  de  cet  efpace  s'élève  ua 
monticule  charnu  ,  par  -  deiïlis  lequel  paiïent 
les  paupières ,  lorfqu'elles  fe  ferment.  Ce  mon- 
ticule charnu ,  ou  cette  caroncule ,  tient  les 
paupières  foulevées ,  8c  empêche  qu'en  fe  fer- 
mant, elles  ne  s'approchent  du  globe,  de  forte 
qu'en  cet  endroit  il  relie  un  efpace  entre  les 
paupières  &  le  globe,  &:  cet  efpace  que  rem- 
plifTent  les  larmes,  fait  la  profondeur  du  lac, 
qui  efl  mefurée  par  l'élévation  de  la  caroncule^ 
JDans  ce  lac  font ,  pour   ainfî  dire ,  plon^éçs 
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deux  peûies  ouvertures  ,  qui  font  percées  au 
fommet  de  deux  petits  mon'dcules  qu'on  re- 
marque au  grand  angle  des  paupières,  l'un  au 
bord  de  la  paupière  rupérlei:  e  :  l'autre  au 
bord  de  l'inférieure.  Ces  ouverture.:.,  nommées 
points  lacrymaux ,  font  les  embouchures  des 
deux  petits  canaux  qui  s'uniffenî,  C<  ne  forment 
plus  qu'un  canal,  lequel  va  s'ouvrit  dans  le 
fac  lacrymal  ,  ce  Tàc  devient  plus  étroit,  & 
formant  ce  qu'on  nomme  le  canal  nazal ,  fe 
prolonge  dans  le  nez,  où  il  dépofe  les  larmes 
que  les  points  lacrymaux  ont  pompées  dans  le 
î'ac,  où  les  gouttières  des  paupières  les  ont  con- 
duites. 

Les  points  lacrymaux  font  toujours  ouverts , 
parce  qu'ils  font  cartilagineux  ;  s'ils  étoient 
membraneux,  la  moindre  conipreffion  les  âffaif- 
feroit,&  ils  ne  feroient  pas  toujours  dans  l'état 
où  il  convient  qu'ils  foient  ,  pour  recevoir 
continuellement  les  larmes ,  à  mefure  qu'elles 
s'aiïemblent  dans  le  fac  lacrymal.  De  plus ,  ces 
ouvertures  font  naturellement  tournées  du  côté 
de  l'œil ,  &  elles  s'y  tournent  encore  davan- 
tage lorfquenous  le  fermons;  de  manière  qu'elles 
De  font  point  bouchées  par  l'approche  des  pau- 
pières. 

Quand  l'œil  eu  fermé ,  le  point  lacrymal  fii- 
périeur  8i  l'inférieur  fe  touchent ,  mais  fans  fe 
boucher  l'un  l'autre  ,  parce  qu'ils  ne  fe  tou- 
chent que  par  la  portion  qui  regarde  le  bord 
externe  des  paupières  :  ainfi  chacun  d'eux  fe 
trouve  ouvert  à  l'extrémité  de  la  gouttière  de 
îa  paupière  dans  laquelle  il  eO:  percé,  (k  tous 
deux  font  plongés  dans  la  gouttière  commune  g 
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à  l'endroit  où  elle  s'élargit  pour  former  le 
lac. 

Après  tout  ce  qui  a  été  dit ,  on  conçoit  bien 
que  pendant  que  les  yeux  font  fermés^  la  gour- 
îiere  commune  que  forme  l'approche  des  pau- 
pières ,  le  iac  qui  fe  trouve  à  fon  extrémité  in- 
terne ,  &  tout  l'efpace  qui  fe  trouve  entre  les 
paupières  &  le  globe  de  l'œil  ,  font  un  lac 
commun  occupé  par  les  larmes  qui  coulent  con- 
tinuellement de  la  glande  lacrymale,  8c  qui  fe 
dégorgent  par  les  points  lacrymaux ,  dans  le 
fac  lacrymal  6<  dans  le  nez. 

Pour  connoître  quelles  font  les  forces  qui 
pouffent  ainfi  les  iarmes  dans  le  nez ,  je  com- 
mence par  fuppofer  les  points  lacrymaux  bou- 
chés pendant  que  l'œil  eJl  fermé,  &  je  demande 
ce  qui  doit  arriver  li  les  larmes  coulent  tou- 
jours entre  Tœil  &  les  paupières. 

Dans  ce  cas,  les  larmes  ne  pouvant  fe  dé- 
gorger dans  le  nez,  ouvriront  les  paupières,  & 
tomberont  far  la  joue  ,  fi  l'aciicn  des  mufcles 
Se  l'adhéfion  des  paupières  ne  font  pas  capables 
de  leur  réfifier  :  or  on  fait  que  l'adion  des  muf- 
cles tient  les  paupières  rapprochées,  &  que  de 
plus  elles  font  collées  l'une  à  l'autre  par  la  chaf- 
fie  qui  règne  fur  le  bord  par  lequel  elles  fe 
touchent;  par  conféquent,  tant  que  les  mufcles 
8c  cette  adhéfion  feront  capables  de  réfiller , 
les  larmes  rempliront  les  paupières,  les  foule- 
veront  8c  les  écarteront  du  globe  de  l'œ'l  fans 
les  ouvrir.  Si  l'interruption  du  cours' des  larmes 
par  les  points  lacrymaux  continue ,  à  la  fin  les 
larmes  forceront  l'adhéfion  des  paupières  <Sc  fe 
lépandroat  fu.r  la  joue  j  mais  fi  dans  le  tems 
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même  que  raâion  des  mufcles  &  l'adhéfion 
cîes  paupières  font  prêtes  cie  céder  à  l'effort 
des  larmes  ,  les  points  lacrymaux  viennent  à 
s'ouvrir;  alors  les  larmes  ayant  leur  cours  libre 
par  le  nez,  les  paupières  ne  feront  point  forcées 
de  s'ouvrir  ;  au  contraire ,  elles  pouiferont  les 
larmes  dans  les  points  lacrymaux  avec  la  force 
d'un  reflbrt  tendu. 

Ces  fuppofitions  ne  font  pas  inutiles,  puif- 
qu'elles  font  voir  que  l'adion  des  paupières 
peut  (  au  moins  dans  certains  cas  )  avoir  quel- 
que part  au  paiïage  des  larmes  dans  Iqs  points 
lacrymaux  ;  ainli  tes  paupières  étant  fermées , 
ont  avec  les  larmes  adion  8c  réaélion  ;  c'eft-à- 
dire,  que  les  larmes  peuvent  fouîever  les  pau- 
pières ,  &  que  le  reiTort  des  paupières  peut 
pouffer  les  larmes.  Quoiqu'il  femble  que  les 
paupières  ne  peuvent  avoir  cet  ufage  que  pen- 
dant le  fommeil ,  cependant  fi  l'on  obferve  bien 
le  mouvement  imperceptible  qu'elles  font  à 
chaque  inftant,  &  auquel  j'ai  déjà  donné  pouE 
ufage  d'égalifer  &:  d'applanir  les  larmes  fur  la 
furface  du  globe  ;  fi  ,  dis  -  je ,  on  obferve  ce 
mouvement,  on  remarquera  qu'il  n'eft  pas  tou- 
jours complet;  c'eil- à-dire ,  que  toutes  les  fois 
qu'il  fe  fait ,  les  paupières  ne  fe  touchent  pas 
exadement  :  mais  aufli  que  le  plus  fouvent  elles 
fe  touchent  aulîi  parfaitement  que  pendant  le 
plus  profond  fommeil.  Il  ell  vrai  que  cet  attou- 
chement ne  dure  qu'un  infiant ,  mais  il  dure 
affez  pour  rapprocher  les  gouttières ,  compri- 
mer les  larmes.  Se  les  pouffer  dans  les  points 
lacrymaux;  ce  mouvement  des  paupières  efl  fî 
ilibit ,  que  j  quoiqu'on  le  falFe  plufîeurs  foîsi 
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pendant  îa  ledure  d'une  page,  cette  leélure 
n'en  eil  point  interrompue.  Ce  mouvement  efl 
plus  fréquent  dans  ceux  qui  ont  l'œil  iarmoyant, 
que  dans  d'autres  ;  &  tout  le  monde  eit  obligé 
machinaiement  de  le  faire  af/ec  plus  de  force. 
Si  de  lui  donner  plus  de  durée  -  toutes  les  fois 
que  l'abondance  des  larmes  excite  une  certaine 
fenfation  qui  occafionne  ce  mouvement  ;  mou- 
vement auquel  on  ne  fait  prefque  point  d'atten- 
tion, quoiqu'on  puiffe  Tobferver  à  chaque  inf- 
tant,  tant  fur  foi  que  fur  les  autres. 

La  féconde  caufe  du  paflage  des  larmes,  & 
celle  que  je  regarde  comme  la  principale,  c'eft 
la  ;  difpofition  des  points  lacrymaux,  du  fac  la- 
crymal ,  &:  du  canal  qui  s'ouvre  dans  le  nez. 

Il  ne  faut  que  jetter  les  yeux  fur  la  figure 
qui  repréfente  les  points  lacrymaux ,  leur  con- 
duit commun  ,  le  fac  lacrymal  &  le  canal  nazal  ; 
toutes  ces  parties  font  une  même  continuité  de 
canal ,  qui ,  par  fa  figure  &  fon  ufage  ,  mérite 
le  nom  de  fiphon  Ijcrvrnal. 

Deux  chofes  font  eiltuticlies  à  ce  fiphon  pour 
qu'il  pompe  les  larmes  :  la  première ,  qu'il  foit 
plein  du  fluide ,  &  la  féconde ,  que  la  branche 
qui  trempe  dans  le  fluide,  foit  plus  haute  que 
celle  qui  le  dépofe.  Soit  la  branche  la  plus 
haute  du  fiphon  ,  dont  les  ouvertures  font  plon- 
gées dans  le  lac  lacrymal,  6c  la  branche  la  plus 
bafie,  qui  s'ouvre  dans  le  nez;  je  dis  que  ce 
fiphoa  étant  une  fois  plein  de  larmes ,  &  les 
ouvertures  toujours  pré  fentes  au  fluide  du  lac 
lacrymal ,  les  larmes  couleront  fans  interrup- 
tion de  la  branche  la  plus  haute  dans  la  plus 
baffe  j  Se  cela  fuffit  pour  que  les  larmes  cou- 
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lent  continuellement  dans  le  nez.  J'ajonteraî 
feulement  que  comme  il  y  a  une  liqueur  mu- 
queufe  qui  mouille  toujours  la  membrane  du 
nez  ,  il  y  a  lieu  de  croire  que  l'adhéfioii  des 
larmes  avec  ce  mucus,  doit  encore  faciliter  leur 
écoulement. 

J'aiirois  encore  bien  des  chofes  à  dire  fur 
l'écoulement  des  larmes,  fi  je  l'examinois  dans 
toutes  les  attitudes  différentes  où  les  yeux  peu- 
vent fe  trouver  ;  mais  comme  ces  recherches 
curieufes  ne  font  préfentement  d'aucune  utilité 
à  mon  fujet ,  je  vais  pafîer  à  l'examen  des  dif- 
férens  changemens  qui  arrivent  aux  organes  qui 
fervent  à  l'écouleaient  des  larmes,  lorfqu'ils  font 
attaqués  de  quelqu'une  des  maladies  dont  j'ai  à 
parler  dans  ce  chapitre. 

^       '  §.     I  î. 

Des  différentes  maladies  qui  attaquent  les  voie^ 
laaymalcs. 

J'appelle  fiflule ,  tout  ulcère  dont  l'entrée  efî 
étroite  &  le  fond  large,  &  dont  les  bords,  aufii 
bien  que  les  environs ,  font  durs  &  calleux.  La 
fiiiule  lacrymale  eft. un  ulcère  de  cette  efpece, 
qui  attaque  le  fiphon  lacrymal,  «&  qui,  l'ayant 
percé  3  permet  aux  larmes  de  fe  répandre  fur  la 
joue.  Quoique  cette  dé&iition  ne  puiQe  conve- 
nir qu'à  la  iiiiu'e  lacrymiaie,  on  appelle  cepen- 
dant de  ce  nom  deux  autres  maladies  bien  diiTé- 
reiites  ,  dont  l'une  eft  à  la  vérité  lacrymale , 
mais  n'eft  point  fiiiule,  &  l'autre  eft  fiftule, 
mais  non  pas  lacry anale.  : 
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La  première  eil  une  petite  tumeur  qui  s'é- 
lève au  deff-is  du  bord  de  l'orbite ,  entre  l'an- 
gle interne  des  paupières  &:  la  racine  du  nez. 
Cette  tumeur  eft  pour  l'ordinaire  une  fuite  de 
Fobllrudion  du  fiphon  lacrymal  du  côté  du 
nez;  les  larmes  que  les  points  lacrymaux  y 
conduifentj  ne  pouvant  s'écouler  dans  le  nez, 
s'accumulent,  &  font  effort  pour  dilater  ce  fi- 
phon; mais  parce  que  la  partie  étroite  &  bafTa 
du  fiphon  eil;  renferaiée  dans  un  canal  offeux, 
elle  réfifie.  Se  tout  l'efibrt  que  font  les  larmes, 
fe  paffe  fur  la  partie  large  appelée  fac.  Ce  fac 
n'a  que  fa  moitié  interne  renfermée  dans  une 
gouttière  offeufe,  l'autre 'moitié  qui  n'efi  cou* 
verte  que  de  membranes,  obéit  &  cède  à  l'effort 
des  larmes,  lefquelles  en  s'accumulant  dans  cet 
endroit,  y  dilatent  le  fac,  l'étendent  &  le  pouf- 
fent au-dehors.  Quand  on  comprime  cette  tu- 
meur, elle  difparoît;  parce  que  cette  corapref- 
fion  oblige  les  larines  amalTées  de  repaffer  dans 
le  grand  coin  de  l'œil  par  les  points  lacrymaux; 
mais  quelque  tems  après  elle  reparoît  à  mefure 
qu'il  rentre  des  larmes  à  la  place  de  celles  qu'on 
a  obligé  de  fortir. 

Quoique  cette  maladie  ne  foit ,  à  propre-f 
ment  parler,  qu'une  rétention  de  larmes  ^  & 
qu'elle  pe  foit,  le  plus  fouvent,  accornpagdée 
ni  d'ulcération  ,~  ni  de  dureté,  ni  de  callofité; 
on  n'a  pas  îaifTé  cependart  de  lui  donner  le 
nom  de  fiftule  lacrymale  ;  peu::  -  être  parce 
qu'elle  efl:  fouvent  la  caufe  de  cette  fiiluîe; 
peut  -  être  auffi  parce  que  lorfqu'on  a  donné 
ce  nom  à  cette  malad'c  ^  ne  connoiffant  point 
encore  les  points  lacryman:^,  on  a  pris  pour  un 
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trou  fîfluleux,  celles  de  ces  ouvertures  natu- 
relles par  laquelle  on  voyoit  fortir  la  matière  j 
à  mefure  que  l'on  preiïbit  la  tumeur.  Ce  qui 
pouvoit  d'autant  mieiix  tromper,  c'efi. que  fou- 
vent  il  fort  avec  les  larmes  une  matière  blan- 
che affez  femblable  à  du  pus,  ce  qui  n'eft  ce- 
pendant que  des  larmes  qui  ont  féjourné.  Cette 
maladie,  qui  n'eft  point  tiitule  lacrymale,  doit 
être  nommée  rétention  de  larmes,  &  Ton  ne 
peut  lui  refufer  ce  nom ,  fi  l'on  fait  attention 
au  rapport  qu'elle  a  avec  la  rétention  d'urine. 
En  effet,  les  points  lacrymaux  dépofent  les  lar- 
mes dans  le  fac  lacrymal ,  comme  les  uretères 
dépofent  les  urines  dans  la  veffîe.  Le  canal 
razal  conduit  les  larmes  dans  le  nez,  comme 
l'uretère  conduit  les  urines  au-dehors  ;  l'obftruc- 
tion  de  celui-ci  eft  caufe  de  la  rétention  des 
urines  dans  la  veffîe.  Se  l'obilruâion  du  con- 
duit nazal  qui  empêche  les  larmes  de  couler 
dans  le  nez ,  les  retient  dans  le  fac  lacrymal. 
J'ai  regardé  ci-deffus  l'adion  des  paupières 
comme  une  des  cauîes  qui  obligent  les  larmes 
à  couler  dans  les  points  lacrymaux  :  fi  l'on 
pouvoit  douter  de  cette  vérité ,  on  en  trou- 
yeroit  une  preuve  bien  fenfible  dans  la  réten- 
tion des  larmes.  En  effet,  on  ne  peut  pas  nier 
que  dans  cette  maladie ,  les  larmes  n'entrent 
dans  le  fac  lacrymal,  8c  l'on  ne  peut  pas  dire 
qu'elles  y  entrent  par  le  méchamfme  du  fiphon 
lacrymal ,  puifqu'il  eft  bouché  :  ainff ,  puifque 
l'aétion  des  paupières  eft  <ians  ce  cas  l'unique 
caufe  capable  de  déterminer  les  larmes  à  entrer 
■dans  les  conduits  lacrymaux ,  il  en  faut  nécef- 
fairement  conclure  que  l'aétion  des  paupières 
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cR  réellement  une  des  caufes  qui  pouffent  les 
larmes  dans  les  points  lacrymaux  ,  &  dans  le 
Tac  lacrymal.  L'écoulement  des  larmes  ne  fe 
faifant  dIus  du  côté  du  nez,  ce  fac  en  efl  rem- 
pli ,  Se  par  la  fuite  il  eft  n  coiifidérablemeac 
dilaté,  qu'il  forme  cette  tumeur  hcrymale  du 
grand  angle,  que  j'ai  dit  être  mal  à-propos 
nommée  iiftule  lacrymale.  Ce  qu'il  y  a  de  par- 
ticulier ,  c'efl  que  la  force  avec  laquelle  les 
paupières  jîoulTent  les  larmes^  &  qui  paroît  peu 
de  chofe ,  foit  cependant  capable  de  dilater  le 
fie  lacrymal,  &:  de  forcer  fon  reffbrt  jufqua  le 
percer  &  le  rompre.  On  feroît  étonné  de  ce 
fait,  fi  l'on  ne  favoit  que  les  fluides  qui /font 
pouiTés  par  une  petite  ouverture  dans  un  lieu 
fpacieux ,  comme  dans  une  veffie ,  agiffent  fur 
chaque  partie  de  cette  vedie  égale  à  l'ouver- 
ture, aver.  la  même  force  qui  pouffe  ce  fluide 
dans  cette  ouverture;  de  forte  que  fi  le  fluide 
qui  entre  ,  a  un  degré  de  force,  &  que  la  fur- 
fàce  de  la  veffie  ait  mille  parties  égales  à  l'ou- 
verture ,  la  veffie  fera  dilatée  par  mille  degrés 
de  force ,  quoique  la  liqueur  ne  foit  pouffée 
que  par  un  degré.  Ainfî  la  force  avec  laquelle 
les  larmes  font  pouffées  dans  les  points  lacry- 
maux fera  à  celle  par  laquelle  le  fac  eft  dilaté, 
comme  le  diamètre  des  points  lacrymaux  eft  à 
la  capacité  du  fac. 

Pour  que  la  tumeur  caufée  par  la  rétention 
des  larmes,  telle  que  je  viens  de  la  décrire,  fe 
change  en  fiflule  lacrymale,  il  faut  qu'elle  dé- 
génère en  ulcère ,  &:  que  les  bords  de  cet  ulcère 
&  même  les  environs  durciffent  &  deviennent 
calleax.  Souvent  toutes  ces  chofes  fe  fuivent  lî 
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promptement ,  qu'on  n'a  pas  le  îems  d'apper- 
cevoir  l'ordre  de  ieur  fi>cceffion  ;  mais  ii  e(l 
des  cas  dans  lefquels  la  lenteur  permet  de  les 
examiner.  Je  vais  rapporter  l'ordre  ordinaire- 
des  principaux  changemens. 

Les  larmes  retenues  font  une  tumeur,  qui, 
dans  certaines  perfonnes,  fubfille  pendant  plu- 
fieurj  années  ,  fans  leur  eau  fer  d'autre  incom- 
modité que  le  larmoiement.  Ceux  qui  font  affli- 
gés de  cette  tumeur,  font  obligés  de  la  prefler 
piufieurs  fois  par  jour,  ôc  elle  diminue  à  pro- 
portion de  la  quantité  de  l'humeur  qu'on  fait 
fortir  par  \gs  points  lacrymaux.  Dans  l'efpece 
dont  il  s'agit,  s'il  ne  fort  que  des  larmes,  c'eft 
qu'elles  font  douces  &  fans  falûre  ;  ce  qui  fait 
qu'elles  féjournent  fans  fermenter,  &  fans  eau- 
fer  de  douleur  ni  d'inflammation.  D'ailleurs , 
le  fac  fréquemment  vuidé  par  la  compreffion, 
ne  fôuffre  point  d'extenîion  extraordinaire,  Se 
■là  tumeur  eii  îong-tems  fans  augmenter ,  fur- 
tout  fi  le  malade  n'a  pas  naturellemeîU  beau- 
coup de  larmes.  Il  n^en  efl  pas  de  même  de 
ceux  en  qui  elles  font  abondantes ,  ni  de  ceux 
en  qui  elles  font  falines. 

Dans  les  premiers,  le  fac  fe  remplie  plus  fou- 
vent  que  dans  les  autres,  &  les  malades  font 
obligés  de  les  vuider  prefque  toutes  les  heures» 
C'eil  à  quoi  ils  peuvent  bien  être  attentifs  pen- 
dant le  jour;  mais  la  nuit  pendant  le  fommeil, 
lé  fac  fe  trouvant  abanrionné  à  îa  puifFance  des 
larmes  ,  celles-ci,  .continuellement  pouffées 
dans  les  points  lacrymaux,  forcent  les  parois  diî 
fac ,  le  déchirent  Se  le  percent  à  la  fin.  Alors 
ies  larmes  fe  répandent  fous  la  peau  des  paiî- 
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pîeres,  &:  j'ai  quelquefois  vu  paioître ,  au  ré- 
veil, ces  fortes  de  tumeurs  fous  !a  forme  ci'uii 
œdème  ou  d'une  bouffillure,  qui,  par  le  fe- 
cours  de  la  compre(ri<Mi ,  diminue  &  difparoîc 
quelquefois  entièrement  ,  car  cette  première 
crevaffe  n'eft  pas  conli^érable  ;  mais  comme 
elle  augmente  les  nuits  fuivantes  ,  Pœdême 
augmente  aufli,  &  fi  la  compredion  eft  encore 
capable  de  le  faire  diminuer,  du  moins  n'eft- 
eîle  plus  en  état  de  le  faire  difparoître  en- 
tièrement. Ceft  ainfi  que  de  jour  en  jour  le 
mal  fait  des  progrès,  que  l'œdème  s'enflamme, 
qu'il  fuppure  &  forme  enfin  un  ulcère  caver- 
neux. 

Ceux  en  qui  les  larme?  font  acres ,  quoiqu'eil 
médiocre  quantité,  peuvent  bien,  en  compri- 
mant pendant  le  jour,  &  empêchant  le  féjour 
des  larmes  ,  éloigner  l'inflammation  :  mais  la 
nuit  les  larmes  féjournant,  irritent  &  enflam- 
ment, par  leur  âcreté,  le  fac  qui  efl  pour  lors 
d'autant  plus  fufceptible  d'irritation  ,  qu'il  efl 
plus  tendu  &  plus  dilaté  par  la  rétention  .des 
larmes;  lé  fac  enflammé  fuppure,  l'abcès  efl: 
ouvert  ou  s'ouvre  de  lui  même;  Ce  voilà  en- 
core un  ulcère  caverneux  par  lequel  fortent 
enfemble  &  le  pus  &  les  larmes,  le(quels  pair 
fucceflion  de  tems  endurci fl^ent  la  peau  &  les 
chairs ,  &  c'efl  alors  que  cette  maladie  efl:  une 
vraie  tiflule  lacrym-ale. 

La  iroifieme  maladie  à  laquelle  on  dorme  ce 
nom ,  efl  celle  que  j'ai  dit  être  fiftule  fans  être 
lacrymale.  C'eft  la  fuite  d'un  petit  abcès  au 
coin  de  l'œil,  qui  s'ouvre  fouvent  de  lui-même, 
&  devient  fiftuleux  ,  comme  le  deviennent  les 
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abcès  du  bord  de  l'anus,  &  plufieurs  autres, 
quand  on  les  laiffe  percer  d'eux  -  mêmes ,  Sa 
qu'on  les  néglige.  Ce  qui  a  pu  faire  croire  à 
quelques-uns  que  celte  fîilule  étoît  lacrymale, 
c'eft  que  dès  le  commencement  de  la  maladie 
il  y  a  toujours  larmoiement  ;  parce  que  les 
points  lacrymaux  font  fi  voifins ,  qu'ils  font 
bouchés  par  l'inflammation  ;  mais  l'abcès  une 
fois  fuppuré,  l'inflammation  fedilîipe,  les  points 
lacrymaux  s'ouvrent ,  &  les  larmes  coulent  à 
l'ordinaire  :  la  fîftule  qui  refle  après  cela,  n'^eft 
point  lacrymale,  puifque  les  larmes  ne  coulent 
point  par  l'ouverture  fiftuleufe.  Se  elles  ne  cou- 
lent  point  par  cette  ouverture  ,  parce  que  le 
fac  lacrymal  n'eft  pas  percé  ,  comme  j'ai  fait 
voir  qu'il  l'étoit  dans  les  deux  autres. 

ç.     I  I  I, 

De  V opération  qui  convient  à  la  tumeur  &  à  la 
fijlule  lacrymale» 

Ayant  paffe  fous  filenee  les  caufes  premières 
de  ces  maladies,  je  me  difpenferai  aufli  de  rap- 
porter les  remèdes  dont  on  fe  fert  ordinaire- 
ment pour  combattre  ces  caufes.  Faifant  donc 
abflraâion  de  tout  ce  qui  peut  être  étranger  à 
mon  fujet,  il  ne  s'agit  plus  que  de  rétablir  une 
machine  hydraulique  dérangée;  machine  dont 
on  connoît  la  ftruâure  auffi  bien  que  la  caufe 
immédiate  de  fon  dérangement. 

Les  larmes  ne  coulent  point  dans  le  nez  ; 
elles  tombent  fur  la  joue;  elles  fout  retenues 
dans  le  fac  lacrymal;  elles  dilatent  ce  fac;  elles 
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y  caufent  tenfion,  inflammation ,  rupture  8c  fif- 
tule.  La  caufe  de  tous  ces  effets  eft  i'obilmc- 
tion  du  fiphon  lacrymal.  Pour  détruire  ces  effets, 
il  ne  s'agit  donc  que  de  déboucher  ce  fiphon , 
puis  les  larmes  couleront  dans  le  nez,  Se  alors 
plus  de  larmoiement ,  plus  de  rétention  de  lar- 
mes ,  plus  d'inflammation ,  de  rupture  ni  de 
fifluîe. 

Pour  déboucher  ce  fiphon,  je  fais  une  inci- 
fion  au  fac  lacrymal ,  j'y  introduis  une  fonde 
canelée ,  je  la  pouffe  jufque  dans  la  narine  ,  Se 
par  ce  moyen  je  débouche  le  canal.  La  cane- 
îure  ou  gouttière  de  cette  fonde  me  fert  à  con- 
duire dans  la  voie  qu'elle  vient  de  tracer,  une 
bougie  avec  laquelle  je  tiens  ce  canal  ou- 
vert (a).  Je  change  tous  les  jours  cette  bou- 
gie; j'en  ceffe  l'ufage  quand  je  crois  que  la 
furface  interne  du  canal  efl:  bien  cicatrifée  : 
alors  les  larmes  reprennent  leur  cours  naturel , 
Si  la  plaie  extérieure  fe  réunit  en  deux  ou  trois 
jours.  Voilà  en  peu  de  mots  l'opération  que  j'ai 
pratiquée  avec  fuccès  depuis  plufieurs  années. 


(a)  M.  Petit ,  depuis  l'impreffion  de  Tes  Mémoires  Cn? 
la  fiflule  lacrymale  ,  a  réformé  cette  manière  d'opérer 
en  Tupprimant  la  fonde  canelée  ;  il  faifoit  Tîncifion  com- 
me il  le  prefcrlt,  mais  avec  un  biflouri ,  (ûr  un  des  côtés 
duquel  il  y  avoit  une  canelure  ,  laquelle  lui  (êrvoit  à 
introduire  la  bougie.  Il  faut  obfêrver  que  cette  méthode 
enige  deux  biftouris,  dont  la  canelure  ne  foit  pas  du  même 
côté,  parce  qu'un  feul  bidouri  canelé  d'un  Ceu\  côté  ne 
peut  pas  fervir  pour  les  deux  yeux,  à  moins  que  l'on  n'ait 
fait  pratiquer  fur  le  même  biHouri  une  canelure  de  chaque 
•été. 
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Je  n'entre  point  dans  îe  détail  du  manuel,  per- 
fonne  ne  doute  que  la  parfaite  exécution  ne 
dépende  de  la  dextérité  de  l'opéfateur. 

Toute  difficile  cjue  paroiffe  cette  opération, 
elle  eil  cependant  fi  fimple  &  Ci  conforme  aux 
loix  naturelles  ,  que  je  me  difpenferois  d'in- 
fider  fur  les  raifons  de  préférence,  fi  les  autres 
façons  d'opérer  ne  trouvoient  encore  des  par- 
tifans.  Mais  comme  on  ne  peut  en  juger  que 
par  comparaifon,  je  vais  rapporter  iuccinâe- 
ment  celles  de  ces  méthodes  qui  fiDnt  ou  qui 
ont  été  îe  plus  ufitées.  Avant  que  îe  fiphon 
lacrymal  fut  connu,  on  fe  contentoit  de  faire 
l'ouverture  de  la  fifiuîe  ;  l'ignorance  où  l'on 
-étoit  fur  le  méchanifoie  de  cette  partie  ,  ne 
permettoit  pas  de  porter  les  vues  plus  loin  : 
aufiî  ne  réuffiflbit  on  pas,  à  moins  qu'il  n'arri- 
vât quelqu'un  des  hafards  dont  nous  parlerons 
Cî-après.  Mais  il  éfi  étonnant  que  depuis  qu'on 
a  connu  les  poiurs  lacrymaux,  le  fac  lacrymal 
&  le  canal  nazaî,  on  fe  foit  contenté,  pendant 
plufieurs  années ,  de  faire  à  cette  fiHule,  pour 
toute  opération  ,  une  fimple  ouverture.  C'eft 
fans  doute  parce  qu'on  ne  foupçonnoit  pas  que 
FobnVuâion  du  canal  lacrymal  fut  la  caufe  du 
larmoiement.  Ceux  qui  depuis  l'ont  connu  ou 
foupçonné ,  ont  imaginé  de  pratiquer  un  trou^ 
du  fac  nazaî  dans  le  nez  ,  pour  ménager  un 
paîTage  aux  larmes.  Ce  trou  fe  faifbit  à  la  hau- 
îeur  des  points  lacrymaux ,  foit  avec  un  poin- 
çon, foit  avec  un  fer  pointu  rougi  au  feu.  Le 
premier  moyen  ne  réufiilFoit  jamais;  &  fi  le 
fécond  a  réuffl  quelquefois  pour  la  fiflule  ,  iî 
ïçiloît  toujours  un  laraioiemcnt.  Le  poinçoa 
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ne  faifant  fon  trou  qu'en  écartant  les  parties, 
il  devenoit  inutile ,  parce  que  la  réunion  s'en 
faifoiç  même  ailez  promptement.  Le  fer  rouge 
faifoii  mieux  ,  parce  qu'en  brûlant ,  il  occa- 
fionnoit  une  perte  de  fubflance ,  qui  lailToit  un 
trou  par  lequel  on  efpéroit  que  les  larmes  fe 
procureroient  d'elles  -  mêmes  un  pafîage  dans 
le  nez;  mais  voyant  que  malgré  cela  le  lar- 
moiement fubfifloit ,  on  a  cru  qu'après  la  gué- 
rifon  de  la  fiftule  ce  trou  fe  bouchoit,  &  qu'il 
ne  fe  bouchoit,  que  parce  qu'on  ne  l'avoit  pas 
tenu  ouvert  pendant  tout  le  traitement ,  ou  du 
moins  jufqu'à  ce  qu'il  fût  cicatrifé  au  point  que 
Jes  chairs,  en  croifîant,  ne  pulTent  le  boucher. 
C'efl  pour  cela  que  depuis  on  a  fait  tout  ce 
que  l'on  a  pu  pour  conferver  l'ouverture,  foit 
avec  des  tentes  de  linge ,  foit  avec  des  fondes 
ou  des  canules  de  plomb ,  d'or  ou  d'argent. 
J'ai  n:ioi-même  fait  cette  opération ,  &:  j'étois 
bien  perfuadéque  le  nouveau  conduit  que  j'a- 
vois  pratiqué ,  s'étoit  confervé,  puifqu'après  la 
guérifon  de  la  fiftule,  le  malade,  en  fe  mou- 
chant ,  faifoit  fortir  Tair  par  les  points  lacry- 
maux :  cependant  je  n'eus  point  la  fatisfadion 
de  voir  ceiïer  le  larmoiement.  Ayant  réfléchi 
fur  ce  fait ,  je  me  perfuadai  que  pour  que  les  lar- 
mes couhffent  librement  dans  le  nez,  un  canal 
quelconque  ne  fuffifoit  pas ,  &.  qu'il  en  falîoit 
un  tel  que  nous  l'avons  reçu  des  mains  de  la 
nature.  En  effet,  en  perçant  un  trou  à  la  hau- 
teur des  points  lacrymaux  ,  le  nouveau  canal 
abolit  la  fon^^ion  du  fiphon  lacrymal  ;  la  lon- 
gue branche  de  ce  fiphon  devient  inutile ,  & 
les  larmes  perdent  la  pente  qui  les   conduit 
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dans  h  nez.  Par  mon  opération,  je  ne  change 
point  la  con0ruâîon  naturelle  du  fiphon  ;  ia 
branche  inférieure  conlerve  toute  fa  longueur, 
8c  les  larmes  toute  la  pente  qui  les  conduit  dans 
îe  nez. 

Si ,  par  la  méthode  ordinaire ,  quelqu'un  a 
paru  guéri  fans  larmoiement ,  il  ne  faut  point 
l'attribuer  à  cette  méthode.  Il  y  a  des  perfonnes 
qui  ont  l'œil  moins  larmoyant  que  d'autres. 
Se  celles-là  peuvent  bien  le  paffer  de  quel- 
qu'une des  caufes  qui  facilitent  l'écoulement  des 
larmes.  De  plus ,  cela  dépend  aufîi  de  la  direc- 
tion qu'on  donne  à  l'inllrument  avec  lequel  on 
perce  ;  car  ,  fi  au  lieu  de  lui  donner  une  di- 
redion  horifontale ,  on  le  pouiïe  obliquement 
de  haut  en  bas,  alors  on  forme  un  canal  plus 
long,  &  la  pente  des  larmes  en  efl:  moins  dimi- 
nuée. D'ailleurs ,  fi  par  cette  méthode  on  a  vu 
des  malades  guéris  fans  larmoiement ,  ce  peut 
être  encore  parce  que  le  canal  nazal  fe  fera 
débouché  naturellement ,  dans  le  tems  même 
que  îe  nouveau  trou  s'eft  fermé  ;  ce  qui  a  ré- 
tabli la  fondîon  du  fiphon  lacrymal.  Il  n'ef} 
point  douteux  que  îe  canal  nazal  ne  puiOe  quel- 
quefois fe  déboucher  fans  opération.  On  en  a 
l'exemple  dans  ceux  à  qui  on  a  guéri  la  tumeur 
lacrymale, 'par  le  moyen  du  bandage  compref- 
fif;  Se  c'efl  fans  doute  auffi  parce  que  ce  canai 
peut  fe  déboucher  naturellement ,  que  la  tu- 
meur, 8c  même  la  fifiule  lacrymale  fe  font  quel- 
quefois guéries  fans  y  rien  faire.  Ces  cas  ne  font 
pas  fans  exemple» 
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De  la  eomplication  de  lafijluh  lacrymale ,  &  des 
différentes  manières  de  V opérer. 

Il  ne  s'agit  dans  ce  paragraphe  que  des  fîfluîes 
qui  font  les  plus  compliquées.  J'en  excepte  néan- 
moins les  complications  qui  peuvent  dépendre 
des  caufcs  intcrieures  ;  il  ne  fera  queflion  ici 
que  du  vice  organique  ou  local,  en  tant  qu'il 
fera  poffible  de  le  réparer,  foit  par  des  médica- 
mens  topiques,  foit  par  des  opérations  chirur- 
gicales. Ce  vice,  qui  le  plus  fouvent  eft  peu  de 
chofe  îorfqu'il  commence ,  devient  confidérable 
quand  la  maladie  a  été  négligée  ou  maltraitée 
dans  fon  commencement  ;  elle  augmente  peu- 
à-peu  au  point  qu'il  y  furvient  inflammation, 
qu'il  s'y  forme  abcès ,  que  le  fac  lacrymal  fe 
perce  ,  &  que  le  pus  &  les  larmes  s'ouvrent 
un  palTage  au  -  dehors ,  &  fe  répandent  fur  la 
joue  ;  que  quelquefois  les  os  fe  carient  ,  qu'il 
s'élève  des  chairs  fongueufes,  dures  &  calleufes, 
que  le  fac  lacrymal  fe  détruit  enderement  ou 
en  partie ,  8c  que  les  points  &  conduits  lacry  -^ 
maux  &  le  canal  nazal  même  fe  .dérangent , 
en  forte  que  la  ftruclure  &  les  fonéfeons  du  fi- 
phon  Jacrymal  font  entièrement  perverties.  Ce 
n'efl  là  qu'une  partie  des  défordres  qui  arri- 
vent, fi  l'on  ne  fait  pas  de  bonne  heure  l'opé- 
ration que  j'ai  décrite  dans  le  troifieme  para- 
graphe. On  trouvera  dans  celui-ci  un  détail  Se 
une  defcripnon  exaâe  de  toutes  les  différentes 
opérations  &  autres  moyens  que  j'ai  eu  occa- 
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fion  de  pratiquer  pour  parvenir  à  réparer  les 
défordres ,  du  moins  autant  qu'il  m'a  été  pof- 
fibîe. 

Les  intentions  que  l'on  doit  avoir  dans  la 
cure  de  ces  diiîeremes  complications ,  fe  ré- 
duifent  en  général  à  deux  :  l'une  eft  de  guérir 
la  filiule ,  8c  l'autre  de  remédier  au  larmoie- 
ment, en  rétabliffant  le  cours  naturel  des  larmes 
dans  le  nez.  Je  fais  que  l'on  ne  peut  guérir  le 
larmoiement  fans  guérir  la  fiflule  ;  mais  bien 
des  gens  fe  consentent  de  guérir  la  fiflule,  fans 
guérir  le  larmoiement;  &  ils  s'en  applaudiiïent. 
Cependant  la  perfedion  exige  qu'on  réuffifTe 
dans  l'un  6c  dans  l'autre.  En  effet,  un  Chirur- 
gien peut-il  fe  vanter,  par  exemple,  d'avoir 
guéri  une  fiflule  à  l'anus,  fi  après  le  traitement 
le  boyau  fe  trouve  rétréci  au  point  de  refafer 
un  libre  paflage  aux  excrémens ,  ou  affbibli  & 
lï  dilaté,  qu'il  refle  au  malade  une  trop  grande 
facilité  d'aller  à  la  felle ,  ou  bien  une  impof- 
fibilité  de  retenir  les  excrémens  f  Croira-t-on 
qu'une  fiflule  au  périnée  foit  bien  guérie ,  s'il 
refle  au  malade  une  difficulté  de  rendre  fes 
urines  ou  une  impoflibilité  de  pouvoir  les  re- 
tenir? Je  dis  la  même  chofe  de  la  fiflule  lacry- 
male ;  quiconque  guérit  cette  fiflule  &  lai'fe 
iin  larmoiement,  ne  fait  que  je  plus  facile  de 
ce  qu'il  faut  faire  :  car  pour  réuffir  dans  cette 
opération ,  il  n'efl  pas  moins  eflentiel  de  con- 
ferver  ou  de  rétablir  les  fondions  du  fiphon 
lacrymal,  qu'il  efl  efîentiel  de  conferver  celles 
de  l'anus  &  de  l'urètre  ,  quand  on  opère  fur 
ces  parties. 

Je  fais  qu'il  n'efl  pas   toujours  poffible  de 


DES  Voies  lacrymales.      347 

parvenir  à  cette  perfedion,  mais  il  faut  le  ten- 
ter ;  ce  qu'il  y  a  de  certain,  c'eit  qu'on  n'y 
parviendra  jamais  en  fuivant  une  méthode  qui 
commence  d'abord  par  détruire  l'organe  (  c'eft 
la  méthode  ordinaire  ),&  que  l'on  y  parvien- 
dra très-fouvent  par  celle  qui  a  pour  maxime 
de  le  conferver  &  de  le  rétablir  dans  Ton  état 
naturel.  Quoique  la  fillule,  fur  tout  celle  qui 
ell  comiliquée  ,  paroiife  le  principal  objet, 
cette  tirtule  n'ell  pas  ce  qui  donne  le  plus  de 
peine;  le  difficile  eil  de  rétablir  le  cours  des 
larmes ,  en  même  tems  qu'on  opère ,  &  que 
l'on  traite  la  fiftule;  c'eR  pour  cela  que  je  ne 
réparerai  point  ces  deux  chofes. 

Les  opérations  que  je  vais  décrire,  tendent 
également  à  remplir  ces  deux  vues,  elles  fe  ré- 
duifent  à  quatre.  Les  unes  fe  pratiquent  au  trou 
fiiluleux,  les  autres  regardent  le  vice  des  points 
ôc  des  conduits  lacrymaux ,  il  y  en  a  qui  s'e- 
xercent fur  le  fac  lacrymal  &  fes  dépendances; 
enfin  celles  fans  lefquelles  on  ne  peut  efpérec 
une  guérifon  parfaite  ,  fe  pratiquent  au  canal 
nazal ,  8c  confiftent  à  le  déboucher  &  à  con- 
ferver fon  ouverture  dans  le  nezi  mais  comme 
on  ne  doit  rien  entreprendre  fans  s'afTurer 
de  l'état  dans  lequel  fe  trouvent  les  parties 
affligées,  il  faut  d'abord  s'attacher  à  connoitre 
à'^quel  point  chacune  efl.  affedée;  &  pour  y 
parvenir ,  je  fonde  la  fiflule  avec  un  flilet  à 
bouton  &  très-pliant,  je  l'introduis  avec  beau- 
coup de  douceur  &  de  circonfpeSion  jufqu'au 
fond  de  l'ulcère ,  01^  je  fais  une  perquilition 
exade,  en  tournant  ce  (lilei  de  côté  &  d'autre. 
Si  le  Ililet  s'introduit  facilement  y  Si.  que  je  uq 


348         Des    Maladies 

reconnoifTe  d'autre  complication  à  la  fiflule  que 
l'obftrudion  du  canal  nazal ,   je  me  contente 
d'aggrandti"  le  trou  filluleux ,  de  déboucher  le 
canal,  &  d'y  porter  une  bougie  qui  paffe  juf- 
que  dans  le  nez,  de  la  manière  que  je  l'ai  dit 
en  parlant  de  l'opération  de  la  tumeur  &  de 
la  fiilule  lacrymale  fim pie  ;  mais  fi  je  trouve 
de  la  difficulté  à  introduire  le  flilet  à  bouton 
Jufqu'au   fond   de   la  fittule ,  j'en  cherche  la 
caufe  ,   qui  ordinairement   n'ell   que   la   peti- 
tefle  du  trou  fiftuleux  ,  ou  l'accroinTement  & 
la  dureté  des   chairs  qui  oblitèrent   ce  trou, 
ou  qui  en  changent  la  diredion  :  dans  ce  cas, 
avant  toutes  chofes ,  j'aggrandis  le  trou  de  la 
fifiule ,  &  je  détruis  les  chairs ,  fi  ce  font  elles 
qui  font  l'obflacle;  on  peut  les  détruire  ,  foit 
par  l'ufage  des  confompti fs ,  foit  avec  l'inftru- 
ment  tranchant  qui  eft  préférable  aux  confomp- 
tifs.  Je  dirai  ailleurs  les  caufes  de  cette  pré- 
férence. Pour  dilater  l'ouverture  de  la  fiflule, 
Pincifion  fémi  -  lunaire  fufîit ,  mais  on  doit  la 
faire  de  manière  que  l'ouverture  de  la  fiflule 
s'y  trouve  comprife.  Pour  emporter  avec  l'inf- 
trument  tranchant  les  chairs  qui  font  obflacle, 
je  place  bien   le   malade  ,  &.  je  le  fais  tenir 
ferme  ,  pour  qu'il  n'interrompe  point  l'opéra- 
tion ;  je  faifis  les  chairs  avec  une  érigne  irès-^ 
fine  &.  de  la  plus  petite  courbure;  je  les  coupe 
d'une  feule  fois ,  s'il  efl  poflîble ,  pour  éviter 
la  douleur;  je  conferve  précieufement  toute  la 
peau  qui  n'efl  point  altérée  ;  je  ne  coupe  dans 
le  fond  de  h.  fiflule  qu'autant  qu'il  faut  pour 
emporter   les   mauvaifes  chairs ,  Se  je  ménage 
tout  ce  qui  appartient  ou  peut  appartenir  au  fae 
lacrymal  &  aux  autres  parties  de  l'organe. 
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Après  avoir  ainfi  débarralTc  la  fiftule,  le  paf- 
fage  pour  aller  au  fond  étant  libre  ,  j'introduis 
une  fonde  boutonnée  &  pliante,  pour  connoître 
l'état  du  fac  nazal  ôc  dçs  autres  parties  qui  y 
abouiilTent ,  ou  qui  l'environnent  ;  avec  cette 
fonde  je  reconnois  ,  par  exemple  ,  li  Vos  eft 
carié,  s'il  n'efl  que  fimplement  découvert  ou 
s'il  eil  fain,  fi  le  fac  lacrymal  n'eft  percé  que 
par  le  trou  fifluleux ,  s'il  ell  détruit  totalement, 
ou  fi  l'obfiruélion  s'eft  communiquée  aux  autres 
parties  du  voifinage ,  &  enfin  fi  îa  fifiisle  a  percé 
dans  le  nez. 

Après  cet  examen,  il  faut  reconnoître  l'état 
où  fe  trouvent  les  points  lacrymaux  &  le  canal 
nazal,  par  le  moyen  de  la  fonde  qui  eft  propre 
à  cet  ufage ,  ou  en  faifant  des  injedions  avec 
la  feringue  lacrymale.  Si  on  introduit  facilement 
cette  fonde  par  les  points  lacrymaux  jufque 
dans  le  fac  lacrymal ,  ou  fi  les  injedions  paf- 
fcnt  dans  ce  fac ,  c'etl  une  preuve  certaine 
que  les  points  lacrymaux  ôc  leurs  conduits  ne 
font  pas  obftrués;  l'on  peut  porter  prefque  le 
même  jugement ,  s'il  fort  beaucoup  d'humi- 
dité par  le  trou  de  la  fiftule  ou  par  la  narine 
du  même  côté;  mais  fi  le  larmoiement  eft  con- 
fidérable ,  que  la  fiftule  ne  rende  que  bien  peu 
de  matière ,  ôc  que  l'on  ne  puiflTe  faire  paflTer  la 
fonde  ni  les  injeâions  jufque  dans  le  fac  , 
c'eft  un  figne  prefque  toujours  certain  que  ces 
conduits  font  bouchés  ;  dans  ce  cas ,  il  faut 
examiner  quelle  eu  la  caufe  de  l'obftacle,  &  la 
détruire ,  s'il  eft  poftible. 

J'ai  trouvé  quelquefois  ces  conduits  entière- 
ment bouchés ,  ce  qui  eft  rare  quand  la  fiftule 
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Hue;  leurs  parois  s'étoient  rendnes  adhérentes 
pendant  l'inflammation  des  paupières,  &  fur- 
tout  de  la  conjondive.  Quand  cette  inflamma- 
tion dure  long  tems ,  &  qu'elle  fuppure  ,  elle 
caufe  i'adhéfîon  des  parois  de  ces  conduits. 
Pour  remédier  à  cette  adhérence  ,  j'ai  eiïayé 
d'introduire  la  fonde,  &  j'ai  quelquefois  réufîi, 
•quelquefois  aufll  ma  fonde  y  a  paîïc  fans  trou- 
ver de  réfiflance  dans  prefque  toute  leur  éten- 
due,  excepté  à  l'endroit  où  le  canal  commun 
de  ces  deux  conduits  fe  dégorge  dans  le  fac  : 
dans  ce  cas,  ayant  un  peu  forcé,  j'ai  vaincu 
Tobfliacle.  J'ai  fait  la  même  chofe  toutes  les 
fois  que  j'ai  cru  n'avoir  que  très-peu  de  chemin 
à  faire  pour  arriver  au  fac  ;  quand  j'ai  trouvé 
plus  de  réiiflance  dans  l'endroit  que  je  déli- 
gne, j'ai  poufle  ma  fonde  un  peu  plus  fort,  & 
très  -  fou  vent  je  l'ai  fait  entrer  dans  le  fac; 
mais  lorfque  j'ai  trouvé  l'obftacîe  trop  près 
des  points  lacrymaux ,  c'ell-à  dire ,  trop  près 
des  paupières,  mes  tentatives  ont  toujours  été 
inutiles,  foit  parce  que  les  conduits  étoient 
bouchés  dans  prefque  toute  leur  étendue ,  ou 
parce  que  la  fonde  alors  étoit  trop  peu  engaînée 
dans  c«  conduit,  pour  que  je  pufle  la  pouffer 
avantageufement  contre  l'obilacle.  C'eft  ce  que 
j'ai  remarqué  parfaitement  à  ceux  qui  ont  été 
fujets  à  l'ophtalmie ,  6c  à  ceux  dont  Iqs  pau- 
pières ont  été  maltraitées  par  les  grains  de  la 
petite  vérole. 

Dans  le  nombre  de  ceux  qui  ont  été  dans 
ce  dernier  cas ,  8c  qui  ont  eu  recours  à  moi , 
l'en  ai  trouvé  plufieurs  qui  avoient  les  deux 
points  lacrymaux  bouchés  depuis  long-teœs; 
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ceux-ci  ont  larmoyé  toute  leur  vie;  cette  ef- 
pece  de  larmoiement  étant  prefque  toujours 
incurable  ,  parce  qu'il  dépend  de  ce  que  les 
points  lacrymaux ,  8c  fouvent  leurs  conduits  , 
font  oblitérés  par  la  cicatrice  qui  Te  forme  fous 
le  grain  de  la  petite  vérole.  On  peut  prévenir 
cet  accident,  fi  pendant  que  les  grains  fuppu- 
rent  encore,  on  a  foin  de  bien  nettoyer  Tul- 
cere  ;  ce  qu'on  fait  avec  des  lotions  fréquentes 
qui  le  détergent,  &  fur'- tout  fi  lorfque  l'in- 
flammation a  celTé ,  &  même  pendant  que  la 
cicatrice  fe  forme ,  on  tâche  d'introduire  de 
tems  en  tems,  avec  douceur,  la  fonde  dans  les 
points  lacrymaux. 

Pour  y  introduire  cette  fiDude  avec  facilité, 
je  la  trempe  dans  le  blanc  d'œuf,  que  je  pré- 
fère à  l'huile.  Si  les  adhérences  des  parois  de 
ces  canaux  ne  font  que  commencées ,  on  les 
prévient  en  faifant  de  fréquentes  injedions  d'eau 
de  plantain ,  de  rofe  ou  autre ,  avec  la  lerin- 
gue  lacrymale  de  M.  Anel;  ce  Chirurgien  avoit 
des  connoiflances ,  de  la  fagacité,  8c  le  génie 
de  fa  profeffion;  ces  avantages  pouvoient  lui 
procurer  un  établiflement  folide ,  cependant 
lorig-tems  avant  fa  mort,  la  fortune  8c  la  ré- 
putation l'avoient  abandonné.  On  nd  peut  s'em- 
pêcher de  croire  que  la  poftérité  lui  rendra 
plus  de  juftice  que  £es  contemporains  ,  fes 
inftrumens  lacrymaux  ont  enrichi  l'arfenal  de 
la  Chirurgie,  &  lui  feront  par  eux-mêmes  beau- 
coup d'honneur  dans  tous  les  fiecles.  Il  feroit 
à  fouhaiter  pour  fa  gloire  ,  qu'il  fe  fût  dif- 
penfé  de  publier  certaines  brochures  &  lettres 
apologétiques  3  il.  attribue  à  fes  inftrumefis  beau- 
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coi'.p  de  propriétés  qu'ils  n'ont  pas;  inais  en 
revanche  ,  nous  y  en  avons  trouvé  beaucoup 
d'autres  qu'il  n'avoit  pas  connues,  comme  on 
verra  dans  la  fuite  de  cet  Ouvrage. 

J'ai  dit,  &  je  crois  véritablement,  que  le  Tar- 
moiement  produit  par  l'adhéfion  des  parois  des 
conduits  lacrymaux ,  efl  incurable  loriqu'il  ell 
ancien.  J'ai  tenté  de  déboucher  ces  conduits  à 
ceux  qui  depuis  longtems  étoient  guéris  de  la 
petite  vérole ,  8c  à  qui  par  conféquent  les  cica- 
trices étoient  déjà  trop  folides  pour  obéir  à  la 
fonde.  Peut-être  que  fi  l'on  effayoit  d'introduire 
cette  fonde  à  ceux  qui  font  nouvellement  gué- 
ris delà  petite  vérole  ,  on  pourroit  réuffir;  c'eft 
ce  que  je  n'alTure  pas ,  parce  que  je  n'ai  pas 
encore  eu  occafion  de  l'éprouver,  dans  cette 
circonflance  :  ce  qu'il  y  a  de  certain ,  c'eft  que 
cette  opération  m'a  toujours  réuHi  lorfque  je 
l'ai  pratiquée  immédiatement  après  la  maturité 
des  grains  de  la  petite  vérole,  &  fur-tout  dans 
le  tems  que  le  grain  s'applatit ,  mais  avant  qu'il 
fe  feche,  parce  qu'alors  la  réunion  des  parois 
n'eft  pas  encore  faite. 

Dans  les  fidules  lacrymales  anciennes ,  foit 
compliquées,  foit  fimples,  quoiqu'on  ne  puilTe 
paffer  la  fonde,  il  n'en  faut  pas  toujours  con- 
clure que  ces  conduits  foient  bouchés,  le  plus 
fouvent  ils  ne  font  que  repliés  fur  eux-mêmes , 
ce  qui  arrive  par  l'ufage  immodéré  des  bour- 
donnets,  qui,  en  dilatant  trop  la  fiflule ,  éloi-' 
gnent  ces  conduits  du  fac  où  ils  doivent  fe  dé- 
gorger, ce  qui  les  gêne  9c  les  fronce  de  ma» 
riiere,  qu'ayant  perdu  leur  direâion ,  la  fonde 
heurte  leurs  replis j  &  ne  peut  palTer  ou  ne  pafTe 

qu'avec 
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qu'avec  peine.  Pour  remédier  à  cette  crifpation 
ou  froncement ,  j'ai  pendant  quelques  jours 
panfé  la  fiftuie  mollement  &  fans  tentes  ni 
bourdonnets,  afin  que  les  conduits  repliés  puf- 
fent  s'allonger  6c  reprendre  leur  étendue  natu- 
relle :  pour  y  parvenir  plus  facilement,  j'ai  fait  ' 
dans  les  points  lacrymaux  de  fréquentes  injec- 
tions d'eau  de  mauve  &  de  guimauve;  j'ai  appli- 
qué des  cataplafmes  pour  amollir  ces  parties  , 
êi  peu  de  tems  après  j'ai  reconnu  que  les  con- 
duits étoient  libres ,  puifque  la  liqueur  que  j'y 
injeéîois  fortoit  par  la  iîflule. 

Quoique  l'injeélion  ne  palfe  point  dans  les 
premiers  jours,  il  faut  la  continuer,  8c  faire  de 
légères  tentatives  avec  la  fonde  lacrymale; 
lorfqu'on  fait  ces  tentatives ,  il  ne  faut  rien  for- 
cer, fi  ce  n'efl:  après  avoir  fait  long-tems  ufage 
des  injedions  émollientes  ,  fans  fuccès  ;  car 
alors  n'ayant  plus  efpérance  de  réufilr  par  la 
douceur,  on  n'a  rien  à  rlfquer,  &  l'on  peut 
pouffer  la  fonde  plus  fort,  comme  je  l'ai  déjà 
dit ,  fur-tout  lorfqu'elle  entre  affez  près  du  lieu 
où  ces  conduits  fe  dégorgent  dans  le  fac  :  on 
ne  réuflit  pas  toujours  ,  mais  il  n'en  réfulte 
aucun  inconvénient. 

Quand  on  a  été  affez  heureux  pour  forcer 
î'obflacle,  il  faut  conferver  Ic'^paffage ,  en  y 
faifant  des  injeétions  fréquentes,  je  crois  même 
qu'on  y  pourroit  paffer  un  fil  de  plomb,  d'ar- 
gent eu  d'or,  bien  menu ,  comme  je  l'ai  éprou- 
vé une  fois  ;  il  eft  vrai  que  je  n'eus  qu'un 
médiocre  fuccès  ;  mais  comme  on  peut  faire 
celte  tentative  fans  danger,  je  n'y  renonce  point 
encore.  Si  je  n'ai  pas  réuffi  complettement , 
Tome  L  Z 
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d'autres  feront  peut-être  plus  heureux,  cela  dc^ 
pend  de  certaines  circonftances.  Après  avoir 
forcé  l'obftacle  du  conduit  lacryn^al  inférieur 
au  malade  dont  il  s'agit ,  Se  avoir  pafle  ma 
fonde  jufques  dans  le  fac ,  j'ouvris  la  fiflule , 
i'introduifis  un  fil  d'or  à  la  place  de  la  fonde 
avec  laquelle  j'avois  forcé  le  conduit,  je  palTai 
ce  fil  aflez  avant  dans  le  fac  pour  le  pouvoir 
tirer  hors  du  trou  filluleux,  ce  que  je  fis  faci- 
lement avec  une  petite  curette  un  peu  courbe 
que  I'introduifis  dans  la  plaie,  je  coupai  ce  fil 
à  un  travers  de  doigt  du  point  lacrymal  &  de 
la  fiflule,  je  repliai  l'un  ôc  l'autre  bout,  8c  je 
les  enveloppai  d'un  petit  linge ,  de  manière 
qu'ils  ne  puffent  blefler  l'œiL  Mon  opération 
auroit  été  complette  fi  j'en  avois  pu  faire  autant 
au  conduit  lacrymal  fupérieur ,  mais  foit  parce 
qu'il  n'efi  pas  fi  facile  à  fonder  que  le  point 
lacrymal  inférieur,  ou  que  fon  orifice  fût  en- 
tièrement bouché,  je  ne  pus  jamais  y  paiïèr  la 
fonde;  cependant  le  malade  a  guéri  fans  lar- 
moiement, ce  qui  m'a  fait  juger  que  i'obllacle 
pouvoit  n'être  que  dans  le  conduit  commun, 
ou  bien  que  comme  cette  perfonne  avoir  natu- 
rellement l'œil  moins  humeâé  que  d'autres,  un 
feul  point  lacrymal  pouvoir  fufiire. 

On  peut  objeder  que  j'ai  dit  dans  le  fécond 
paragraphe  que  la  dilatation  du  fac  lacrymal 
dépend  de  l'obflrudion  du  canal  nazal,  d'où 
il  femble  qu'on  doit  conclure  que  les  points 
lacrymaux  ne  doivent  pas  être  obflrués  dans 
«plufieurs  des  cas  que  je  viens  de  rapporter. 

Je  ne  réponds  pas  à  préfent  à  cette  objec- 
tion ,  parce  que  ce  que  j'ai  à  répondre  m'obli- 
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géroit  à  faire  le  détail  d'une  maladie  d\.\  fiphon 
iacrymal  que  je  ne  crois  pas  être  décrite  par 
les  Auteurs,  ôc  que  je  décrirai  par  la  fuite  :  je 
ferai  feulement  remarquer  ici,  que  le  larmoie-- 
ment  qui  arrive  après  la  petite  vérole,  ne  dé- 
pend pas  toujours  des  points  ou  des  conduits 
lacrymaux. 

Il  n'efl  que  trop  ordinaire  que  les  yeux  foient 
attaqués  par  les  puftules  de  la  petite  vérole,  6c 
qu'en  conféquence  les  paupières  fe  collent , 
qu'on  y  reiïente  une  douleur  plus  ou  moins 
cuifante,  que  les  yeux  douloureu>f  &  larmoyans 
fupportent  difficilement  l'adion  de  la  lumière, 
&  qu'alors  les  points  &  les  conduits  lacrymaux 
enflammés  fe  collent ,  Se  même  fe  bouchent , 
d'où  s'enfuit  le  larmoiement;  mais  il  arrive  aufli 
très-fouvent  que  les  grains  de  la  petite  vérole , 
qui  attaquent  les  narines,  les  rendent  doulou- 
reufes,  les  fechent,  les  bouchent  Se  les  enflam- 
ment ;  alors  Tinflammation  de  la  membrane 
pituitaire  s'étend  jufqu'au  canal  nazal ,  Se  y  pro-? 
duit  les  mêmes  accidens  qu'aux  points  lacry- 
maux ;  car  fi  cette  inflammation  bouche  le  ca- 
nal nazal ,  les  larmes  ne  palTeront  point  dans 
le  nez ,  &  il  y  aura  larmoiement.  Il  faut  donc 
favoir  diflinguer  fi  le  larmoiement  qui  fuit  la 
petite  vérole ,  vient  de  la  part  des  points  lacry- 
maux ou  de  celle  du  canal  nazal;  la  chofe  efl 
fouvent  très- équivoque,  fur  tout  lorfque  le  nez 
8c  les  paupières  font  attaqués  en  même  tems; 
car  quand  il  n'y  a  que  l'un  ou  l'autre,  on  fait 
auquel  on  doit  attribuer  le  larmoiement.  Cette 
obfervation  m'a  engagé  de  laver  les  narines, 
4e  les  feringiier  avec  des  décodions  émgllien' 
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tes  ,  8c  d'avoir  les  mêmes  attentions  pour  le 
nez ,  que  pour  les  yeux ,  avec  cette  différence  , 
qu'on  ne  peut  point  fonder  ni  injecter  fi  facile- 
ment le  canal  nazal,  que  les  points  lacrymaux. 
Ayant  fait  aux  conduits  lacrymaux  les  opéra- 
tions que  je  viens  de  décrire,  le  jour  même  Se 
tout  de  fuite  j'examine  le  canal  nazal ,  &  fi  je 
îe  trouve  bouché  ,  j'y  introduis  une  fonde  à 
bouton  canelée ,  ôc  beaucoup  plus  grolTe  que 
celle  qui  fert  à  déboucher  les  points  lacry- 
maux, &  à  la  faveur  de  la  canelure  de  cette 
fonde  ,  je  paîfe  une  bougie  de  grofleur  con- 
venable, afin  de  conferver  ce  conduit  ouvert, 
puis  je  panfe  la  plaie  avec  de  la  charpie  fine 
ôc  mollette. 

A  la  levée  du  premier  appareil ,  je  n'ôte  que 
la  charpie  pour  en  remettre  d'autre,  fans  remuer 
la  bougie,  ni  les  fils  d'or  ou  de  plomb;  aux 
autres  panfemens ,  je  ne  change  pas  la  bougie, 
mais  je  la  remue  dans  le  canal ,  en  la  retirant 
à  demi ,  &  la  repoufîant  deux  ou  trois  fois , 
comme  pour  frayer  le  pafl^ge.  Je  ne  change 
de  bougie  que  le  quatrième  ou  le  cinquième 
|our ,  8c  j'en  continue  l'ufage  jufqu'à  ce  que 
les  larmes  puifTent  elles-mêmes  reprendre  ôc 
continuer  leur  cours  naturel  dans  le  nez. 

Les  premiers  panfemens  doivent  être  très- 
'doux  ;  c'ell  pour  cela  que ,  fans  ôter  les  fils 
d'or ,  je  me  contente  de  les  déployer  &  de  les 
faire  mouvoir  dans  le  conduit ,  en  les  tirant 
doucement  çà  &  là  par  les  deux  bouts,  comme 
on  feroît  le  féton  que  l'on  auroit  paffé  dans 
une  plaie.  Après  m'être  fervi  de  ces  fils  pen- 
dant quelques  jours,  je  les  retire  fi  je  juge  que 
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îa  communication  foit  bien  établie  ;  mais  je 
commence  les  injedions  par  les  points  lacry- 
maux &  par  le  canal  nazal ,  &  je  les  fais  deux 
©u  trois  fois  par  jour,  jufqu'à  ce  que  je  fois 
bien  aiFuré  que  les  larmes  auront  la  facilité  de 
paffer  dans  l'un  &  dans  l'autre.  J'évite  fur-tout 
de  comprimer  les  conduits  lacrymaux  par  les 
tentes,  par  les  comprefTes  &  par  les  bandages; 
car  j  dans  les  premiers  jours  ,  il  efl  d'autant 
plus  important  d'éviter  la  eompreffion ,  que  le 
fil  d'oFj-  fi  l'on  s'en  eft  feivi ,  ou  la  bougie, 
font ,,  malgré  leur  flexibilité,  autant  de  corps 
étrangers  qui  incoramoderoiept  beaucoup  s'ils 
étoient  preiTés  contre  des  parties  aufTi  tendres 
&  audï  délicates  que  font  celles  qui  Iqs.  con- 
îàennent.  . 

Les  chofes  ainfi  difpofées ,  \\  faut  travailler 
au  rétablifferaent  du  fac  lacrymal  ,  car  il  efl: 
rare  qu'il  fbit  dans  fon  intégrité  ,  fi  la  fillule 
efl  ancienne. 

Lorfqu'avec  îa  fonde  boutonnée-  on-  a  re- 
connu en  quoi  le  fac  efl  affedéj  l'on  y  remé* 
diera  félon  les  cas  dont  je  fais  ici  rénumération.. 
Ce  fac  peut  être  percé  ailleurs  que  pae  le  trou 
fifluleux  ^  la  gouttière  olïeufe  dans  laquelle  il 
efl.  logé  ,  peut  être  découverte  ou  cariée , 
quelquefois  même  on  la-  trouve  percée  par  la 
carie,  &  alors  la  membrane  qui  la  recouvre 
du  côté  du  nez ,  peut  avoir  eonfervé  fon  in- 
tégrité, ou  être  percée  de  manière ,  que  l'air 
Se  la  morve  fortent  par  le  trou  extérieur  de 
la  fiflule ,  tomes  les  fois  que  le  malade  f@ 
mouche. 

L'os  fimplement  découvert  fe  recouvre  queï^ 
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quefois  fans  s'exfolier,  fi  l'on  a  foin  d'empê- 
cher le  féjour  de  la  fanie,  en  panfant  molle- 
ment  &  fréquemment  ,  en  prévenant  ou  en 
combattant  l'inflammation  par  le  foin  que  l'on 
prend  de  conferver  les  conduits  des  larmes  bien 
libres  en  injedant  toutes  les  routes  par  lef- 
quelles  cette  liqueur  doit  pafTer ,  &  enïm  par 
les  faignées  &  le  régime. 

Tant  que  l'on  peut  craindre  l'inflammation, 
il  ne  faut  mettre  dans  le  conduit  nazal  qu'une 
bougie  menue  Se  très-pliante,  parce  qu'il  faut 
éviter  toute  forte  d'irritation  ,  ôc  les  bougies 
trop  grolîes  ôc  trop  dures  ne  peuvent  manquer 
d'irriter.  Si  l'os  ne  fe  recouvre  point,  on  attend 
l'exfoliation,  &  fi  elle  eft  tardive,  on  la  foMi- 
cite  &  on  la  procure  de  la  manière  qu'on  le 
fait  à  la  carie  dont  je  vais  parler. 

Lorfqu'il  y  a  carie,  je  me  garde  bien  de  l'at- 
taquer par  les  moyens  propofés  par  les  anciens 
&  par  quelques  modernes  qui  les  emploient 
encore  aujourd'hui.  Cette  carie  efV  virulente  ou 
elle  ne  l'efi  pas  î  fi  elle  efi  fufpede  de  virus,  on 
doit  la  traiter  comme  je  le  dirai  ailleurs,  car  je 
ne  traite  ici  que  du  vice  local ,  que  je  n'attaque 
point  par  les  topiques  ordinaires,  comme  pou- 
dres ,  teintures ,  efprits  ardens  Se  autres  ;  ces 
î^emédes  font  trop  vifs  pour  l'œil ,  le  feu  con- 
vient encore  moins,  &  je  n'ai  jamais  douté  que 
les  malades  à  qui  j'ai  vu  les  paupières  éraillées, 
n'ayent  été  mis  en  cet  état  par  les  cautères  ac- 
tuels ou  potentiels  dont  on  s'étoit  fervi  pour 
attaquer  leur  carie  :  il  eft  cependant  de  cau- 
tères potentiels  dont  on  peut  faire  ufage,  en 
prenant  de  grandes  précautions,  j'en  parlerai 
ailleurs. 
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Pour  guérir  la  carie  de  l'os  iingiiis,  j'attends 
que  l'enflure  foit  diminuée,  &  que  la  plaie  foit 
en  fuppuration  ,  je  me  fers  d'un  petit  inftrument 
long  &  étroit,  terminé  par  l'un  de  fes  bouts 
comme  un  burin,  &  par  l'autre  comme  un  ci- 
feau,  je  l'introduis  fur  l'os  par  le  bout  que  je 
crois  le  plus  convenable  à  mon  deiFein ,  je 
pique,  je  racle,  ou  même  je  coupe  8c  détruis 
l'os ,  car  il  eft  très-mince ,  je  le  fais  avec  beau- 
coup de  douceurs  en  évitant  de  heurter  rude- 
ment les  chairs  ;  des  petites  efquilles  que  j'ai 
réparées  de  l'os ,  je  retire  celles  qui  peuvent 
être  apperçues ,  les  autres  fortent  avec  le  pus. 
J'obferve  pendant  toute  cette  opération  de  ne 
point  percer  la  membrane  pituitaire  qui  cou- 
vre l'os  unguis  du  côté  du  nez  ;  je  connois 
qu'elle  n'efl  point  percée ,  lorfqu'en  faifant  mou- 
cher le  malade,  il  ne  paffe  point  d'air  ou  de 
morve  par  la  fiftule;  mais  il  faut  faire  cette 
épreuve  avant  que  de  déboucher  le  canal  nazal; 
car  fans  cela  on  douteroit  (i  Pair  qui  fort  par 
la  fiflule  vient  par  la  canal  naturel,  ou  par  le 
trou  que  la  fillule  pourroit  avoir  dans  le  nez. 
S'il  ne  fort  que  de  l'air,  la  chofe  eft  équivoque  , 
mais  s'il  (brt  de  la  morve  avec  l'air,  on  ne 
peut  douter  que  ce  ne  foit  le  trou  fîfluîeux  du 
nez  qui  lui  donne  paiTage  :  ainfi,  pour  lever 
toute  forte  d'équivoque  ,  il  faut  faire  cette 
épreuve  avant  que  de  déboucher  le  canal  nazal , 
ou  fi  ce  canal  et  oit  libre  ,  il  faut  le  rempli-c 
avec  la  bougie,  &  alors  fi  le  malade  fe  mou- 
che ,  &-  qu'il  ne  forte  que  de  l'air  par  la  fîf- 
tule,  on  juge  que  le  fac  eft  percé  du  côté  du 
iiezj  mais  que  le  trou  n'eft  pas  conlîdérable^ 
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au  lieu  -que  s'il  fort  de  la  morve,  Se  fur-'c-oiîî 
de  la  morve  épaifTe,  on  juge  que  le  trou  eft 
plus  grand,  ôc  alors  on  voit  bien  que  non- 
feulement  le  fac  eft  percé ,  mais  que  la  gout- 
tière ou  demi-canal  ofleux  qui  le  contient,  Se 
a  membrane  du  nez  le  font  aufïï  ;  de  forte 
que  le  liphon  lacrymal ,  ouvert  dans  l'endrok 
de  l'union  de  ces  deux  branches ,  ne  doit  plus 
exercer  fa  fonâion. 

Il  femble  qu'un  pareil  défordre  foit  fans  re- 
mède, Texpérience  cependant  m'a  appris  plu- 
lieurs  fois 3  qu'on  peut  y  remédier,  non-feule- 
ment lorfqu'il  n'ell  que  percé,  mais  encore 
lorfqu'il  eÛ  prefque  entièrement  détruit,  pourvu 
que  l'on  puilTe  enlever  la  carie,  &  que  le  canal 
nazal  ne  foit  point  bouché» 

La  première  condition  ell  néceffaire ,  parce 
que  les  bonnes  chairs  ne  p^euvent  croître  fur 
un  os  carié,  ôc  la  fecondtf  ne  l'eft  pas  moins, 
puifque  quand  les  larmes  n'ont  point  leur  coups 
libre  dans  le  nez,  elles  inondent  la  fiftule.  Se 
noyent ,  pour  ainfi  dire ,  les  fucs  nourriciers 
qui  doivent  former  les  chairs  folides ,  d'où 
dépend  le  rétabliflement  du  fac,  &  la  confoli^- 
dation  des  fiftules.  Les  opérations  que  j'ai  pro- 
pofées  pour  détruire  la  carie  fuirifent  toujours, 
lorfque  l'os  unguîs  efl  feul  carié  ;  mais  lorfque 
la  carie  attaque  la  portion  de  l'os  de  la  mâ- 

,  choiré  qui  fe  jointe  l'os  unguis,  la  chofe  n'efl: 
pas  fi  facile,  parce  que  cette  portion  d'os  a  ua 

■  endroit  plus  épais  que  l'autre;  cependant  avec 
un  peu  de  patience  Se  beaucoup  de  dextérité ^ 
on  en  vient  à  bout.  Il  faut  de  la   patience, 

,  parce  que  la  partie  épaiffe  qui  réGfle  à  l'inflnî- 
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inent,  exige  fouvent  qu'on  applique  pendant 
plufieurs  mois  les  médicamens  propres  à  faci- 
liter l'exfoliation ,  &  fi  ces  remèdes  ne  réuffif- 
fent  pas ,  il  faut  de  la  dextérité,  parce  qu'il 
s'agit  alors  de  détruire  avec  la  rugine,  l'os  ca- 
rié ,  en  ménageant  ce  qui  refle  du  fac ,  fans 
endommager  la  membrane  du  nez,  qui  efl  au- 
deiïbus  de  l'os  qu'il  faut  détruire. 

A  la  vérité  ,  deux  chofes  favorifent  cette 
opération  délicate;  fa  voir ,  le  peu  d'épàiffeui: 
des  os  que  l'on  doit  détruire,  &  le  peu  d'adhé- 
rence qu'ils  ont  dans  ces  cas  avec  la  membrane 
qu'il  faut  conferver. 

Après  toutes  fes  opérations,  il  paroît  que  le 
fac  lacrymal  doit  être  confidérablement  en- 
dommagé, &  que  fon  rétabliflement  doit  être 
très -difficile ,  fur-tout  lorfqu'il  s'efl.  fait  exfo- 
îiation  de  l'os  unguis  8c  de  l'os  de  la  mâchoire, 
parce  qu'alors  ce  fac,  privé  de  la  gouttière 
offeufe  qui  le  logeoit,  doit  être  fans  appui. 

Malgré  toutes  ces  circonflances  fâcheufes, 
l'expérience  fait  voir  qu'il  fe  rétablit  quelque- 
fois avec  beaucoup  de  facilité. 

C'efl  un  fait  que  j'aurois  eu  peine  à  croire,  fi 
je  ne  l'avois  vu.  J'eus  occafion  de  l'obferver 
fur  un  enfant  de  huit  ans ,  à  qui  l'on  avoir  fait 
l'opération  de  la  fiftule  lacrymale,  fuivant  la 
méthode  ordinaire,  c'eit-à-dire,  que  l'on  avoit 
détruit  l'os  unguis  &  percé  la  membrane  du 
nez ,  pour  faire  un  nouveau  paflTage  aux  lar- 
mes; on  le  panfoit  inutilement  depuis  fix  mois, 
fes  parens  l'amenèrent  à  Paris  ;  le  voyage  lui 
avoit  caufé  uoe  ophtalmie  confidérable,  &  une 
fièvre  afTëz  vive  ;  l'une  &  l'autre  difparurent 
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après  deux  faignées  &  quelques  jours  de  reposa 
mais  fur -tout  en  le  débarraffant  d'une  tente 
de  plomb  grofTe  comme  une  plume  de  pigeon, 
&:  de  la  longueur  de  neuf  à  dix  lignes  ,  qui 
paffbit  tranfverfalement  du  fond  de  la  fiftule 
dans  le  nez  ;  on  eu  avoit  changé  cinq  fois  feu- 
lement depuis  cinq  mois,  «Se  celle  que  j'ôtai  y 
étoît  depuis  un  mois.  On  me  dit  que  l'inten- 
tion de  celui  qui  avoit  fait  l'opération ,  étoit 
de  ne  la  pas  retirer  ,  parce  que  ,  difoit  -  il , 
lorfque  la  fiftule  fera  fermée  au-dehors,  la  tente 
de  plomb ,  par  fon  poids,  tombera  dans  la  na- 
rine, 8c  fortira  lorfque  le  malade  fera  quelque 
effort  pour  fe  moucher. 

J'examinai  s'il  y  avoit  quelques  pièces  d'os 
découvertes,  &  qui  duffent  s'exfolier,  je  n'erî 
trouvai  aucune  ;  à  la  vérité ,  elles  avoient  eu  le 
tems  de  s'exfolier  depuis  llx  mois  que  l'opé- 
ration avoit  été  faite.  Après  avoir  ôté  cette 
tente,  je  portai  une  fonde  à  bouton  du  côté 
du  canal  nazal  ;  j'eus  afTez  de  peine  à  le  trou- 
ver, cependant  j'y  introduifis  ma  fonde,  &  je 
le  débouchai  :  puis  j'y  paflTai  une  bougie,  afTez 
menue  par  le  bout  qui  va  jufques  dans  le  nez, 
ôc  plus  groiïe  par  celui  qui  demeure  dans  la 
partie  du  fiphon  lacrymal  qui  doit  former  le 
fac  ;  cette  bougie  étoit  attachée  par  un  fil ,  à 
une  ligne  du  gros  bout ,  de  manière  qu'après 
l'avoir  poufTée  du  côté  du  nez,  jurqu'au  fil  qui 
y  étoit  attaché  ,  je  le  retirai  en  haut ,  de  la 
quantité  de  deux  lignes  ou  environ ,  pour  qu'elle 
occupât  le  lieu  où  fe  trouve  le  fac;  de  forte 
que  le  fil  fe  trouvoit  au  centre  de  l'ouverture 
de  la  fiftule ,  &  que  le  gros  bout  de  Ja  boa« 
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gîe  j  lequel  j'avols  un  peu  arrondi  en  forme  d'o- 
live, remplifToit  tout  le  lieu  qui  forme  le  fac: 
cette  bougie  ainfi  placée ,  preffoit  les  chairs  > 
&  les  pouiîbit  vers  le  trou  qu'avoit  fait  l'opé- 
rateur ,  &  par  lequel  paiïbit  ci-devant  la  fonde 
de  plomb.  Mon  defTein  étant  de  boucher  ce 
trou,  je  me  fuis  fervi  de  cette  bougie  comme 
d'une  efpece  de  mandrin  fur  lequel  les  chairs 
voifines  fe  font  moulées  à  mefure  qu^elles  font 
accrues,  &  qu'elles  fe  font  cicatrifées.  Pour  reii- 
dre  la  chofe  plus  facile  ,  je  panfai  le  malade 
mollement  avec  la  feule  charpie  fine  &  feche; 
je  couvris  le  tout  d'une  comprefle  mouillée  dans 
•tin  blanc  d'œuf  battu  avec  un  peu  d'alun  de 
roche  ;  ce  panfemeht  fut  continué  cinq  ou  fix 
jours ,  &:  je  tirai  la  bougie  pour  en  introduire 
une  un  peu  plus  groffe  ;  j'eus  la  faiisfadion  de 
Voir  que  le  trou  fait  par  le  Chirurgien  éioit 
bouché ,  que  les  larmes  paffoient  par  les  points 
lacrymaux  dans  la  firtule,  8c  qu'elles  ne  toni- 
boient  fur  la  joue  que  parce  que  le  canal  na- 
zal,  quoique  bien  débouché,  ne  pouvoit  en- 
core les  conduire  dans  le  nez  ,  parce  que  la 
tiflulc  n'étant  pas  réunie  ,  le  fac  ne  pouvoit 
les  recevoir  Se  les  diriger  vers  l'ouverture  du 
canal.  Enfin ,  en  continuant  ce  panfement ,  8c 
en  morigénant  de  tems  en  tems  les  chairs  par 
le  moyen  de  la  pierre  infernale  bien  ménagée  j, 
les  bords  de  la  fîflule  fe  rapprochèrent  peu- 
à-peu  ,  Se  lorlque  l'ouverture  ejitérieure  com- 
mença de  rêiidre  le  paffage  de  la  bougie  diffi- 
cile ,  j'en  ceilai  l'uf'age  j  &  la  réitiiion  parfaite 
fe  fit  dans  deux  ou  trois  Jburst, 

Cette  dernière  obféïvaîioil  pbiîrroic  être.ao 
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compagnée  de  bien  d'autres  circonflances,  parce 
que  la  fiflule  du  malade  étoit  écrouelleufe , 
mais  j'ai  cru  ne  devoir  rapporter  ici  que  ce 
qui  a  un  rapport  immédiat  aux  dérangemens 
du  fiphon  lacrymal ,  &  aux  moyens  que  j'ai 
employés  pour  les  réparer. 

§.  V. 

De  Vohjlruâion  totale  des  conduits  lacrymaux^ 
caufe  du  larmoiement» 

Le  larmoiement  eft  le  plus  fouvent  caufé  par 
îa  rougeole  &  par  la  petite  vérole.  Dans  la 
fiflule  lacrymale ,  la  longue  branche  du  fiphon 
eft  bouchée,  le  fac  lacrymal  efl  percé,  les 
points  lacrymaux  font  ouverts,  &  les  larmes 
tombent  fur  la  joue.  Dans  la  tumeur  lacry- 
male, qui  n'efl  point  fiflule,  les  po>nts  lacry- 
maux font  ouverts ,  la  longue  branche  du  fi- 
phon efl  bouchée,  &  les  larmes  ne  pouvant 
paffer  dans  le  nez,  dilatent  le  fac  nazal ,  &  for- 
ment une  tumeur  au  grand  angle  de  i'œil  ; 
quand  les  larmes  ont  rempli  cette  tumeur ,  le 
furplus  tombe  fur  la  joue,  &:  produit  le  lar- 
moiement. Enfin  ,  il  dépend  quelquefois  de 
Fobflrudion  totale  des  points  lacrym'aux,  en 
conféquence  de  laquelle  les  larmes  tombent 
continuellement  fur  la  joue. 

On  voit  donc  que  le  larmoiement  peut  avoÎE 
lieu,  i".  lorfque  la  longue  branche  de  ce  fi- 
phon efl  bouchée,  comme  il  arrive  à  latumeu» 
&  à  la  fiflule  lacrymale». 


Bis  VoiïS  LACKYMALES.       5^5^ 

.  2^.  Lorfque  cette  longue  branche  fe  trouve 
percée  à  la  hauteur  de  la  petite,  comme  lorf- 
_qu'un  abcès  ou  un  ulcère  la  ronge,  ou  lorf- 
qu'on  a  fait  l'opération  à  la  tumeur  ou  à  la 
fîllule  lacrymale,  fuivant  la  méthode  de  ceux 
qui  percent  le  fac  lacrymonial  8c  l'os  unguis. 

3°.  Enfin  lorfque  les  points  lacrymaux  ,  qui 
font  la  courbe  branche  du  fiphon ,  fe  trouve- 
ront bouchés ,  foit  à  la  fuite  de  la  petite  vé- 
role ,  ou  de  quelqu'autre  inflammation  des 
paupières.  C'efl  ce  qui  fera  le  fujet  de  ce  pa- 
ragraphe. 

Quoique  le  paflage  des  larmes  foit  interdit 
du  côté  des  points  lacrymaux,  il  fe  forme  ce- 
pendant quelquefois  dans  le  fiphon  une  tumeur 
femblable  en  apparence  à  la  tumeur  lacrymale 
dont  nous  avons  parlé.  Je  dis  femblable  en 
apparence,  parce  qu'il  s^en  faut  bien  qu'elle 
foit  la  même.  Premièrement,  elle  n'efl:  point 
formée  par  les  larmes.  En  fécond  lieu ,  fi  l'on 
preffe  la  tumeur  lacrymale ,  elle  fe  vuide  dans 
l'œil  par  hs  points  lacrymaux,  8c  il  n'en  fore 
que  des  larmes,  ou  quelquefois  un  peu  de  pus; 
au  lieu  que  fi  l'on  preiïe  la  tumeur  dont  il  s*agit 
ici,  quelquefois  elle  ne  fe  vuide  point  quand 
les  deux  ouvertures  du  fiphon  font  bouchées, 
8c  Cl  elle  fe  vuide,  c'eft  dans  le  nez;  mais  il 
n'en  fort  pour  l'ordinaire  que  du  pus,  ou  du 
moins  une  matière  purîformet, 

La  première  fois  que  je  vis  cette  efpece  par- 
ticulière de  maladie,  je  la  pris  d'abord  pour 
la  tumeur  lacrymale;  mais  l'ayant  en  vain  com- 
primée  pour  la  vuider,  je  fufpendis  mon  juge- 
îîjeiii.  Gomme  cette  tumeur  étoit  non-feulement 
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douloureufe  &  enflainmée ,  mais  que  j'y  fen^» 
tois  de  la  fluduation,  je  penfois  d'abord  qu'elle 
pou  voit  être  un  abcès;  je  ne  voulus  cependant 
rien  décider  fans  avoir  auparavant  interrogé 
la  malade. 

Elle  m'apprit  que  cette  tumeur  étoit  venue 
à  la  fuite  de  la  petite  vérole  qu'elle  avoit  eue 
il  y  avoit  douze  ans  ;  qu'elle  avoit  été  précé- 
dée d'un  larmoiement  confidérable ,  Ôc  n'avoit 
paru  qu'un  peu  avant  l'entier  deiïéchement  des 
pullules.  Tous  les  remèdes  qu'on  avoit  employés 
pour  rétablir  le  cours  des  larmes ,  avoient  été 
inutiles ,  aufli  bien  que  le  bandage  comprefîif 
dont  elle  avoit  fait  ufage  dès  le  commence- 
ment ;  ce  bandage  avoit  caufé  de  fi  vives  dou- 
leurs, qu'elle  avoit  été  obligée  de  le  quitter; 
quelque  tems  après ,  elle  fentit  un  écoulement 
par  la  narine ,  du  côté  de  l'œil  malade ,  Se  la 
matière  qui  en  fortoit  étoit  du  pus.  La  tumeur, 
qui  s'éioiî  vuidée  par  cette  narine,  s'étant  rem- 
plie peu  -  à  -  peu  ,  reparut  le  lendemain  aulîi 
groITe  qu'auparavant;  alors  la  malade  compri- 
ma fa  tumeur,  elle  la  vuida  par  la  narine,  8c 
depuis  douze  ans  qu'elle  faifoit  la  même  ma- 
nœuvre deux  ou  trois  fois  par  jour ,  elle  en 
tiroit  conflamment ,  à  chaque  comprefîion ,  de 
la  matière  femblable  à  celle  qui  s'étoit  échap- 
pée la  première  fois,  avec  cette  différence  feu- 
lement qu'elle  n'étoit  ni  li  épaiffe  ni  fi  formée; 
cela  venoit  fans  doute  de  ce  que  la  malade  la 
comprimant  iî  fouvent ,  ne  lui  donnoit  pas  le 
tems  de  féjourner  &  de  s'épaiffir.  Sur  ces  pre- 
mières connoiffances ,  je  jugeai  que  cette  ma- 
ladie étoit  une  fuppuration  dans  tout  l'inié- 
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fleur  du  fiphon  lacrymal,  &  que  fi  elle  ne  fe 
vuidoit  que  par  le  nez ,  c'ell  parce  que  les 
points  lacrymaux  étoient  bouchés.  Cette  fup- 
puration  efl  bien  différente  de  celle  qui  fort 
quelquefois  de  la  tumeur  lacrymale  conjointe- 
ment avec  les  larmes ,  le  pus  &  les  larmes  cou- 
lent enfemble  du  côté  de  l'œil  par  les  ouver- 
tures des  conduits  lacrymaux  ,  au  lieu  que 
dans  l'autre,  ce  qui  s'évacue  par  le  nez,  n'efl 
que  du  pus  fans  aucune  goutte  de  larmes. 
Tel  fut  le  jugement  que  je  portai  fur  cette 
maladie. 

Je  penfois  donc  que  le  pus  qui  s'écouloit, 
pou  voit  avoir  fon  fiége  dans  le  fac  nazal;  mais 
on  m'objedoit  qu'un  abcès  formé  aux  environs 
du  fac ,  auroit  pu  également  fe  vuider  par  le 
nez ,  en  fuivant  la  gouttière  oîTeufe  dans  la- 
quelle ce  fac  efl  logé.  On  difoit  de  plus,  que 
les  points  lacrymaux  fe  trouvant  bouchés,  il 
ne  paroilToit  pas  que  le  fac  feul  pût  fournir 
toute  la  matière  que  rendoit  cette  tumeur  à 
chaque  fois  qu'on  la  preffbit.  Tout  cela  pouvoit 
êtreç^  mais  comme  cela  ne  changeoit  en  rien 
l'indication  curative,  les  moyens  de  guérir  la 
maladie  étant  les  mêmes,  je  perfîflai  dans  ma 
façon  de  penfer,  d'autant  mieux  que  je  irou- 
vois  beaucoup  de  facilité  à  expliquer  la  for- 
mation de  cette  tumeur ,  fans  fortir  de  mon 
fentiment ,  Se  en  fuivant  toujours  la  mécha- 
nique  du  fiphop  lacrymal  ,  fur  laquelle  j'ai 
fondé  tout  ce  que  j'ai  dit  jufqu'ici  de  ces  ma- 
ladies de  des  opérations  que  j'y  ai  faites,  J'é- 
tois  donc  convaincu  que  le  fac  lacrymal  étoit 
le  véritable  fiége  de  la  maladie,  mais  je  con-» 
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cevoïs  encore  la  manière  dont  elle  avoit  piî, 
s'y  foncier. 

La  malade,  dans  fa  petite  vérole,  avoit  été 
phifieurs  jours  fans  pouvoir  ni  ouvrir  les  yeux 
ni  fe  moucher ,  tant  elle  avoit  de  grains  aux 
paupières  &  au  nez;  l'inflammation  qui  furvintr 
au  canal  nazal  Si  aux  points  lacrymaux ,  caufa 
l'adhérence  de  leurs  oriilces  :  ce  qu'il  y  avoit 
alors  de  larmes  dans  le  fiphon ,  s'étant  trouvé 
enfermé,  fans  pouvoir  fe  faire  jour  ni  dû  côté 
de  l'œil  ni  du  côté  du  nez-,  les  larmes  ,  ainli 
retenues  comme  dans  une  prifon ,  s'étoient  ai- 
gries ,  avoient  irrité  la  partie ,  Se  y  avoient 
caufé  une  inflammation  qui  s  etoit  foutenue  pen- 
dant tout  le  tems  de  la  fuppuration  de  la  petite 
vérole  ;  le  fac  étant  enflammé  avoit  fuppuré 
lui-même,  &  la  matière  contenue  dans  la  ca- 
vité ,  avoit  occafionné  la  tumeur.  Cette  tumeuc 
avoit  fubfifté  long -tems  fans  fe  vuider  ni  du- 
côté  de  l'œil  ni  du  côté  du  nez,  parce  que  les 
ouvertures  du  fiphon  lacrymal  étoient  abfolu- 
ment  bouchées. 

Si  tout  ce  que  je  viens  de  dire  ne  prouve  pas 
fuffifamment  que  le  pus  étoit  renfermé  dans  le 
fiphon  lacrymal  ,  du  moins  j'efpere  que  ce 
qui  fuit  ne  laiffera  aucun  doute  fur  cet  article. 
Cette  tumeur  ayant  cefle  de  couler  pendant 
quelque  tems,  s'étoit  remplie  peu- à-peu  ,  & 
étoit  devenue  auffi  groflb  qu'elle  l'avoit  été 
dans  le  commencement  :  quel/^ue  tems  après, 
il  furvint  inflammation  avec  douleur ,  à  quoi 
on  remédia  par  quelques  faignées  &  un  cata- 
pîafme  de  pommes  cuites  ^  dont  le  fuccès  fut 
tel ,  que  la  malade  fe  crut  guérie  ,  d'autant 

mieux 
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.îïiîeux  que  fa  tumeur  avoit  difparu ,  8c  qu'il 
îî'étoit  rien  foiti  par  le  nez  ;  mais  ce  qui  la 
îiompôit,  c'eil  que  la  matière  avoit  changé  de 
route 5  car  au  lieu  de  fe  vuider  dans  le  nez  par 
îe  canal  nazal,  elle  s'étoit  fait  jour  par  le  point 
lacrymal  inférieur.  J'aurois  bien  voulu  pouvoir 
déboucher  l'autre  point  lacrymal,  ann  de  mettre 
les  chofes  dans  un  état  à  pouvoir  nous  pro- 
mettre un  heureux  fuccès  de  l'opération  -,  mais 
toutes  les  tentatives  que  je  fis  fuient  inutiles; 
re  pouvant  y  introduire  la  fonde  lacrymale , 
je  me  contentai  d'injeder  celui  qui  étoit  ou- 
vert. 

Enfin ,  dès  que  le  grand  angle  &  fes  environs 
furent  dégonflés,  je  fis  l'ouverture  du  fac,  & 
je  paiTai  la  bougie  dans  le  canal  nazal,  de  la 
manière  que  j'ai  dit.  Je  ne  crois  pas  qu'on  puiiTe 
douter  maintenant  que  le  fiphon  lacrymal  ne 
fût  le  fiége  de  la  madère  purulente  qui  formoit 
la  tumeur;  il  me  relie  donc  à  faire  remarquer 
que  la  guérifon  complette  de  cette  maladie , 
loin  d'être  une  chofe  facile ,  n'eft  pas  même 
toujours  pofiible ,  car  il  ne  fuffit  pas  de  dé- 
truire la  tumeur,  de  tarir  la  fuppuration,  & 
de  confolider  l'ulcère,  il  faut  encore  éviter  le 
larmoiement ,  S(  c'ell  ce  que  je  n'aurois  pu 
faire  fans  doute,  fi  les  points  lacrymaux  (  ou 
l'un  d'eux  au  moins  )  n'euffent  été  ouverts , 
car  s'ils  font  bouchés  tous  deux,  &  qu'on  ne 
puiiTe  pas  les  déboucher  par  les  moyens  que 
i'ai  propofés ,  on  guérira  bien  à  la  vérité  la 
tumeur ,  mais  il  efl  confiant  que  les  malades 
auront  l'œil  larmoyant  toute  leur  vie  ;  c'ell  ce 
«jue  l'on  va  démontrer. 

Tome  L  A  a 
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Un  jeune  homme  de  vingt  ans,  pendant  U 
petite  vérole  qu'il  avoit  eue  à  l'âge  de  qua- 
torze ,  avoit  été  vingt  jours  fans  pouvoir  ou- 
vrir l'œil  droit;  il  avoit  eu  la  narine  du  même 
côté  feche ,  enHammée  &  pleine  de  croûtes 
pendant  un  mois.  Après  la  guérifon  de  la  petite 
vérole,  il  lui  relia  au  grand  angle  de  l'oei! 
Une  tumeur  de  la  grolTeur  d'une  aveline,  la- 
quelle ,  quoiqu'on  la  prefsât ,  ne  fe  vuidoit  ni 
par  l'oeil  ni  par  le  nez.  Dans  les  premiers  fix 
mois ,  cette  tumeur  s'enflammoit  de  tems  à 
autres,  &  l'on  avoit  recours  aux  cataplafmes 
anodins  qui  dilTipoient  l'inflammation  fans  di- 
miiiuer  la  tumeur ,  parce  que  celle  -  ci  ne  fe 
vuidant  pas  ,  fe  maintenoit  toujours  dans  le 
même  état^  elle  ne  devenoit  douloureufe  que 
lorlqu'elle  s'enflammoit,  &  cette  inflammation 
étoit  quelquefois  plus  ou  moins  confidérable. 
Un  jour  entr'autres,  qu'elle  occupoit  les  deux 
paupières,  le  nez  &  une  partie  du  front,  on 
crut  qu'il  fe  formoit  abcès  ,  6c  qu'il  pourroic 
y  arriver  quelque  changement  avantageux,  mais 
l'inflammation  fe  difllpa  fans  qu'il  parût  fe  faire 
une  évacuation  fenfihîe,  8c  conféquemment  fans 
que  la  tumeur  diminuât. 

Enfin  le  malade  ennuyé  de  fon  mal ,  con- 
fulta  plufieurs  habiles  gens;  il  fe  fervit  du  ban- 
dage lacrymal  que  quelqu'un  lui  confeilla  ;  ce 
bandage  lui  caufa  beaucoup  de  douleur ,  8c 
l'inflammation  étant  furvenue,  il  fut  obligé  de 
le  quitter  jufqu'à  ce  qu'elle  fiit  pafïee  .  alors 
i!  s'en  fervit  pendant  un  mois  avec  moins 
d'iîicommodité,  mais  il  fut  encore  contraint  d'y 
renoncer  à  caufe  de  l'iafiammation  qui,  cette 
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foïs,  fut  plus  confidérable  qu'à  l'ordinaire.  Celle- 
ci  n'étoit  point  dans  la  tumeur  mêine  ,  e.Ue 
étoit  au -dehors  immédiatement  fous  la  f  eau 
dans  le  corps  graiffeux,  aufTi  ne  fe  teraiina-t-elle 
pas  comme  les  autres  ,  elle  luppura  ,  la  ma- 
tière perça  la  peau  .  &.  fe  tu  jour  au-dehors. 

Le  malade  fe  fervh  ijuelque  tems  d'emplà- 
îrt's  que  lui  donnoient  Jes  âmes  charitables, 
qui  crurent  l'avoir  guéri,  parce  qu'en  cinq  ou 
fix  jours  l'enflure  extraordinaire  a  voit  dîfparu, 
&  que  l'ouverture  que  le  pus  avoit  faite  s'é- 
toit  entièrement  fermée;  mais  fi  Tabcès  qu'a- 
voit  formé  cette  nouvelle  tumeur  étoit  guéri, 
loin  que  la  première  tumeur  le  fût,  elle  etoit 
au  contraire  augmentée,  Se  cette  augmentation 
pouvoit  bietî  avoir  pour  caufe  le  gonflement 
des  membranes  du  fac ,  occafionné  par  Fia- 
fiammation  8c  la  fuppuration  qui  s'étc  it  fiiite 
à  la  circonférence  de  ce  fac,  elle  étoit  accom- 
pagnée des  mêmes  fymptômes  qu'auparavant. 
On  recommença  l'ufage  do  baiidage  compref- 
fif ,  il  fut  encore  inutile  :  on  ne  put  jamais 
déterminer  la  matière  à  pafler  d'un  côte  ni 
d'un  autre.  Le  malade  qui  jufques-là  n'a  voit 
voulu  fuivre  aucun  de  mes  confeiis  ,  fe  mit 
enfin  entre  mes  mains  ,  bien  réfolu  de  faire  tout 
ce  que  je  lui  prefcrirois. 

J'étois  bien  convaincu  qu'il  ne  pouvoit  gué- 
rir compîettement ,  je  veux  dire,  fans  qu'il  lui 
reitât  un  larmoiement  toute  fa  vie,  parce  que 
les  points  lacrymaux  étoient  oblitérés  au  point» 
à  ne  pouvoir  être  débouchés  ni  par  la  fonde 
ni  par  les  injedions  ;  mais  du  moins  falloit-il 
le  délivrer  de  cette  tumeur,  qui ,  outre  qu'elle 
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le  rendoit  difTorme,  &  lui  caufoit  de  tems  en 
tems  des  inflammations  ,  pouvoit  encore  lui 
attirer  quelque  dépôt  capable  de  carier  les  os, 
&  produire  un  ulcère  difficile  à  confolider. 
J'ouvris  donc  cette  tumeur  ,  la  matière  qui 
en  fortit  étoit  épaiffe ,  recuite ,  mais  fans  mau- 
vaife  odeur,  les  parois  de  cette  cavité  étoient 
garnies  de  chairs  rouges,  mollaiïes,  fans  dou- 
leur ,  &  femblables  à  des  chairs  baveufes  qui 
fe  forment  fur  la  furface  de  tous  les  ulcères 
fimples  ,  quand  on  néglige  de  confumer  les 
chah-s. 

La  plaie  fut  pan  fée  à  l'ordinaire ,  8c  guérit 
en  peu  de  jours ,  mais  il  relia  au  malade , 
comme  je  l'avois  prévu,  le  larmoiement,  ce 
qui  ne  pouvoit  arriver  autrement ,  puifque  le^ 
points  lacrymaux  étoient  bouchés,  &.  qu'il  m'a- 
voit  été  impoffible  de  les  déboucher,  comme 
|e  l'ai  fait  remarquer  ;  mais  toutes  les  foi» 
qu'il  y  a  un  de  ces  points  ouverts ,  on  peut 
guérir  cette  maladie ,  Se  le  larmoiement  tout 
enfemble,  parce  qu'il  eft  toujours  ou  prefque 
toujours  poffible  de  déboucher  le  conduit  na- 
2al ,  en  paifant  la  fonde  par  le  fac  lacrymal ,  & 
en  fuivant  la  gouttière  qui  le  conduit  dans  le  nez. 

Sur  cette  obfervation  on  peut  en  faire  une 
autre,  c'eil  qu'il  ell  étonnant  que  la  matière  de 
cette  tumeur  ait  reflé  un  tems  fi  confidérable 
fans  fe  faire  jour  elle  même  par  la  pourriture; 
mais  on  ne  trouvera  rien  de  furprenant  dans  ce 
fait,  quand  on  aura  fait  réflexion  que  la  matière 
contenue  n'étoit  point  acre,  puifque  la  tumeur 
Ti'étoit  point  douîoureufe ,  fi  ce  n'eft  dans  des 
tems  fort  éloignés  les  uns  des  autres,  où  cette 
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matière,  en  s'échaufFant ,  devenoit  piquante  & 
excitoit  quelque  inflammation  paitagere ,  ce 
qui  même  n'efl  arrivé  que  quatre  ou  cinq  fois 
dans  le  cours  de  fix  années  que  la  maladie  a 
diiié.  On  ne  s'étonnera  pas,  dis-je,  de  ce  fait, 
quand  on  aura  encore  obfervé,  que  dans  bien 
d'autres  cas  on  voit  des  matières  épanchées 
relier  des  tems  bien  plus  conGdérables  fans  s'é- 
chauffer ni  fermenter,  ne  fuffent-ce  que  les  hy- 
droceles  ,  les  ganglions  arthritiques  &  autres , 
qui  contiennent  un  fluide  qui  n'a  aucune  com- 
munication avec  l'air  extérieur  ;  car  lorfque  l'air 
y  peut  communiquer,  le  liquide  renfermé  ne 
tarde  pas  à  s'altérer,  il  fermente,  caufe  dou- 
leur, inflammations, fuppuration,  &  quelquefois 
pourriture,  comme  on  Ta  pu  voir  dans  la  pre- 
mière obfervation. 

J^ai  vu  une  Dame  qui  nous  en  fournit  en- 
core une  preuve.  Après  une  inflammation  qu'elle 
eut  fltr  l'œil  droit,  accompagnée  d'un  larmoie- 
ment abondant,  il  lui  relia  au  grand  angle  une 
femblable  tumeur,  qui  ne  fe  vuidoit  ni  par  le 
nez  ni  par  l'œil,,  &  qui,  pendant  plus  de  huit 
mois,  demeura  toujours  en  même  état  ,  fans 
augmenter  ni  diminuer,  &  fans  caufer  aucune 
douleur..  Ua  jour  que  cette  Dame  fe  trouvoit 
enchifrenée  ,  &  qu'elle  fe  mouchoit  fouvent 
avec  force  ,  elle  fentit  tout  ~  a  -  coup  dans  fa 
tumeur  une  douleur  fi  vive,  qu'il  lui  fembla  que 
l'air  y  avoit  paffé  ;  en  effet ,  fa  tumeur  en  de- 
vint phis  groffe  ,  plus  tendue ,  &  en  fix  heu- 
res de  tems  il  furvint,  avec  inflammation,  une 
fi  grande  douleur,  que  la  fièvre  qui  s'^y  joignit 
me  fit  craindre  la  pourriture^ 
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Les  faignées  copienfes ,  l'application  des  ca» 
taolalines ,  Si  fur -tout  une  évacuation  de  pus 
qui  (e  îit  par  le  nez ,  appaifeieut  entièrement 
la  douieur;  en  prefTant  la  tumeur,  pour  ache- 
ver de  la  vuider,  je  fentis  une  efpece  de  gar- 
gouillement ,  femblable  à  celui  que  produifent 
ordinairement  l'air  &  l'eau  mêlés  enfemble. 
Comme  la  malade  ne  fouflProit  plus  ,  ou  du 
moins  très-peu,  elle  ne  vouîoit  plus  rien  faire; 
i'étois  cependant  d'avis  de  lui  faire  l'opération, 
mais  elle  s'y  oppofa ,  difant  que  puifque  le  pus 
s'écouloit ,  elle  efpéroit  guérir  fans  opératioïî. 
Elle  n'eut  pas  lieu  de  penfer  de  même  le  len- 
demain, fa  tumeur  s'étoit  remplie  de  nouveau  ^ 
ôc  elle  n'ofoit  la  preffer  ni  fe  moucher ,  de 
peur  de  renouveller  les  accidens.  Ayant  été 
mandé,  je  preiïai  la  tumeur,  &  je  n'en  fis  pref- 
que  fortir  que  de  l'air ,  le  peu  de  fluide ,  qui 
s'échappa  avec  l'air ,  étoit  une  matière  puri- 
forme  ,  plus  fétide  que  ce  qui  en  étoit  forti  îa 
première  fois. 

Le  même  jour,  la  tumeur  s'étani  remplie  ^ 
fut  aufifi  preffee  par  la  malade ,  &:  il  n'en  fortit 
que  de  l'air.  Quatre  heures  après,  la  trouvant 
encore  pleine,  je  la  prelTai,  &:  il  s'en  échappa 
de  même  beaucoup  d'air  avec  très-peu  de  pus. 
Je  propofai  derechef  l'opération  à  la  malade, 
qui  s'obihna  toujours  à  la  refufer.  Comme  je 
la  voyois  de  tems  en  lems,  je  lui  confeilîai  le 
bandage  lacrymal,  dans  le  delfein  de  rappro- 
cher les  parois  du  fac,  pour  les  confolider; 
elle  confentit  à  s'en  fervir,  mais  ce  fut  fans 
fuccès,  parce  qu'elle  ne  vouloit  le  porter  que 
îa  nuit. 
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Enfin  ,  s'étant  livrée  à  toutes  fortes  de  re- 
mèdes de  charlatans  &  d'empiriques ,  toujours 
fans  fuccès,  &  voyant  d'ailleurs  que  fa  maladie 
nuifoît  à  fa  beauté,  elle  confeniit  à  l'opération» 
Je  la  lui  fis  de  la  manière  que  j'ai  décrire ,  & 
îa  réuiïite  fut  telle  que  je  l'avois  efpérée,  au 
larmoiement  près ,  auquel  il  efl  impoiïîble  de 
remédier ,  quand  on  ne  peut  déboucher  les 
conduits  lacrymaux  ;  de  forte  que  fi  les  opé- 
rations que  l'on  fait  aux  fiÛules  Se  aux  tumeurs 
lacrymales  tendent  toutes  à  conferver  le  fiphort 
lacrymal  en  fon  entier ,  celles  que  Ton  pra- 
tique à  la  tumeur  dont  je  viens  de  traiter, 
doivent  tendre,  au  contraire,  à  effacer  fi  bient' 
tout  le  fiphon  lacrymal ,  que  les  deux  bran» 
ches  &  le  fac  qui  les  joint  n'aient  aucune  ca- 
vité, ôc  que  les  parois  ou  les  chairs  qu'ils  ren» 
ferment  foient  fi  bien  confolidées  que  le  fiphoîi 
foit  nul, 

§.    VL 

De  la  fcflule  lacrymale  qui  attaque  le  conduit 
lacrymal  commun  &  les  conduits  lacrymaux. 

Uobjet  que  je  me  propofe  dans  ce  paragra- 
phe  efi  de  traiter  de  la  fiduie  lacrymale  qui 
perce  la  petite  branche  du  fiphon,  c'eft-à  dire, 
le  canal  lacrymal  Se  fes  deux  branches ,  lef- 
quelles  pour  pomper  les  larmes  ont  chacune 
une  ouverture ,  Tune  au  bord  de  la  paupière 
fupérieure,  l'autre  au  bord  de  la  paupière  in- 
férieure ,  toutes  deux  au  g^'and  angle  8<.  dans, 
l'endroit  où  les  paupières  forment  ce  que  dans 
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h  commencement  de  ce  chapitre  j'ai  appelle  îe 
lac  lacrymal. 

Les  fiilules  ,  dont  il  s'agit ,  peuvent  percer 
l'un  &  l'autre  conduit  lacrymal  ou  leur  conduit 
ccwiiimmi.  La  caufe  de  ces  fiilules  efl  la  même 
qui  produit  celles  dont  nous  avons  parlé  ci- 
devant  ,  c'efl;  la  rétention  des  larmes. 

Nous  avons  dit  que  lorfque  le  canal  nazal  è£î 
bouché,  cette  longue  branche  du  fiphon  ne  dé- 
pofe  plus  les  larmes  dans  le  nez,  que  cepen- 
dant les  larmes  pouiïees  par  la  force  des  pau- 
pières entrent  dans  les  points  lacrymaux  &  fe 
dépofent  dans  le  fac  nazal ,  elles  le  dilatent,  y 
caufent  une  tenfion  douloureufe  ;  il  y  furvient 
inflammation  &  abcès  ;  l'abcès  fuppure ,  &  le 
plus  fouvent  il  perce  de  lui-même,  parce  que 
les  malades  ou  leurs  parens  ne  veulent  point 
confentir  aiïez  tôt  à  l'opération.  La  nature,  il 
eft  vrai,  procure  quelquefois  cette  ouverture 
dans  un  lieu  favorable  ,  comme  lorfqu'elle  Te 
fait  au  fac  lacrymal  ,  qui  efl  la  partie  la  plus 
large  du  nphon  ;  mais  d'autres  fois  cette  ou- 
verture fe  fait  dans  les  conduits  lacrymaux ,  & 
parce  que  ces  conduits  font  extrêmement  pe- 
tits, il  arrive  que  la  fuppuration  peut  les  dé- 
truire en  entier  :  alors  la  fiiîule  qui  y  fuccede 
efl  de  difficile  gnérifon ,  fur  -  tout  fi  le  malade 
tombe  entre  les  mains  de  ceux  qui  ne  fiiivent 
pas  la  méthode  générale  d'opérer  que  j'ai. don- 
née ,  qui  confiile  à  déboucher  le  fiphon. 

On  ne  s'étonnera  pas  que  l'inflammation  & 
l'abcès  qui  furviennent  aux  tumeurs  lacrymales, 
percent  les  conduits  lacrymaux,  puifqu'ils  font 
fufceptibles  de  dilatation,  comme  le  fac  lacr)"^ 
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mal.  On  pourroit  plutôt  s'étonner  de  ce  que 
les  points  lacrymaux  ne  fe  dilatent  point  à  pro- 
portion de  leurs  conduits,  li  on  ne  fa  voit  que 
leur  oriiice  étant  cartilagineux  réfiRe  à  la  dila- 
tation ;  de  manière  que  quoique  les  conduits 
lacrymaux  puiffent  fe  dilater  jufqu'à  acquérir  la 
grofleur  d'un  tuyau  de  plume,  Se  même  plus, 
les  points  lacrymaux  confervent  toujours  leuc 
diamètre  à  peu  de  chofe  près  ;  je  dis  à  peu 
de  chofe  près ,  car  il  faut  avouer  que ,  dans 
le  cas  dont  il  s'agit ,  les  points  lacrymaux  font 
un  peu  dilatés ,  puifqu'on  y  pafle  plus  facile- 
ment la  fonde  que  dans  tout  autre  cas. 

Les  larmes  retenues  dilatent  donc  enfemble 
le  fac  Se  les  conduits  lacrymaux ,  &  ceux  -  ci 
peuvent  s'enflammer,  fuppurer,  être  percés  par 
le  pus ,  8c  former  une  liilule  du  même  genre 
que  celle  qui  fuccede  à  la  perforation  du  facj 
j'ai  même  obfervé  qu'en  ne  jugeant  de  la  dila- 
tation du  fiphon  que  par  fa  ftrudure,  les  con- 
duits lacrymaux  devroient  fe  dilater  plus  faci- 
lement que  le  fac,  parce  que  celui-ci  eft  d'un 
côté  renfermé  dans  une  gouttière  offeufe.  Se  de 
l'autre  recouvert  par  une  membrane  aponévro- 
tique  fortement  attachée  au  bord  ofieux  de 
cette  gouttière;  au  lieu  que  les  conduits  lacry- 
maux ne  font  enveloppés  que  par  les  mem- 
branes cellulaires  qui  fe  trouvent  entre  la  peau 
qui  forme  le  dehors  des  paupières  &  la  con- 
jondive  qui  en  fornie  le  dedans  :  il  peut  donc 
y  avoir  filhiîe  lacrymale  par  la  perforation  des 
conduits  lacrymaux. 

Comme  il  efl  important  que  le  Chirurgien 
diflingue  ces  fiflules ,  f  oit  pour  décider  de  la 
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îiécefliié  de  l'opération ,  ou  de  la  manière  de 
la  faire,  je  vais  rapporter  les  fignes  qui  les  font 
connoître;  mais  je  ferai  obferver  avant  toutes 
chofes  que,  non-feulement  dans  cette  maladie^ 
mais  dans  toutes  les  autres,  il  eft  avantageux 
pour  le  malade  8c  pour  le  Chirurgien ,  qu'elles 
aient  été  vues  &  fcrupuleufement  examinées 
dans  leur  commencement;  car  il  eft  difficile  de 
connoître  parfaitement  une  maladie,  lorfque  le 
commencement  &  les  progrès  n'ont  eu  pour 
témoins  que  des  fpeélateurs  ignorans ,  8c  par 
conféquent  incapables  de  l'informer  de  toutes 
les  circonftances  qui  ont  accompagné  cette  ma- 
ladie depuis  Ton  commencement  jufqu'au  mo- 
ment qu'on  la  lui  préfente  pour  la  première 
fois.  Cela  n'arrive  que  trop  fouvent  dans  la 
maladie  dont  il  s'agit  ;  les  enfans  qui  y  font 
plus  fujets  que  les  autres,  ne  fe  plaignent  que 
fort  tard;  les  parens  fe  confient  à  des  ignorans. 
Se  fouvent  au  premier  qui  leur  propofe  un  re- 
mède, ou  quelquefois  eux-mêmes  font  préve- 
nus en  faveur  de  quelque  liqueur,  par  l'appli- 
cation de  laquelle  ils  difent  avoir  fait  des  mi- 
racles. Pendant  qu'on  applique  inutilement  ces 
remèdes ,  la  maladie  fait  du  progrès  8c  prend 
différentes  formes,  qu'un  habile  Chirurgien  au- 
roit  obfervées  ,  8c  dont  ceux  qui  ont  foigné 
le  malade,  ne  peuvent  lui  rendre  compte;  ii 
faut,  pour  ainfi  dire,  qu'il  devine,  8c  fes  con- 
iedures  feront  fondées  ,  s'il  fait  attention  que 
lorfque  les  larmes  ne  peuvent  pafler  dans  le 
nez,  elles  s'accumulent  dans  le  fac  lacrymal, 
qu'elles  ne  font  effort  pour  le  dilater  qu'à  pro- 
portion de  la  réfîflance  qu'elles  trouvent  à  ref- 
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fortîr,  d'abord  du  fac  par  le  canal  commun, 
puis  du  refle  du  fiphon  par  les  peints  lacry- 
maux; en  forte  qu'elles  ne  le  dilateroient  pas 
fi  à  mefure  qu'elles  entrent  par  un  des  points 
lacrymaux,  elles  pouvoient  en  même  tems  ref- 
fortir  par  l'autre  :  c'efl  ce  qui  arrive  dans  les 
commencemens ,  ôc  ce  qui  continueroit  fans 
doute,  fi  les  points  lacrymaux  pouvoient  être 
dilatés  à  proportion  que  les  conduits  lacrymaux 
fe  dilatent  ;  mais  ,  comme  on  fait ,  ceux  -  ci 
réfiflent  moins  aux  efforts  des  larmes ,  parce 
qu'ils  ne  font  que  membraneux,  &  que  les  autres 
font  cartilagineux. 

Si  les  points  lacrymaux  réfiflent  plus  aux 
efforts  des  larmes  que  leurs  conduits  ;  8c  fi 
ceux-ci  réfiflent  moins  que  le  fac,  la -tumeur 
lacrymale  devroit  commencer  plutôt  par  la  dila- 
tation des  conduits  lacrymaux,  que  par  la  dila- 
tation du  fac  lacrymal  ;  ce  qu'on  voit  rare- 
ment, &  même,  quand  cela  arrive,  la  tumeur 
lacrymale  eft  formée  tant  par  la  dilatation  du 
fac ,  que  par  la  dilatation  des  conduits  lacry- 
maux. C'efl:  ce  que  jufqu'ici  perfonne  n'avoit 
encore  obfervé  ;  car  tous  ceux  qui  ont  écrit 
fur  cette  matière ,  ont  cru  que  la  tumeur  la- 
crymale n'étoit  formée  que  par  la  dilatation  du 
fac  :  ces  maladies  font  cependant  bien  différen-< 
tes.  Voici  les  fignes  qui  nous  les  font  diflin- 
guer  : 

1°.  Quand  la  dilatation  des  conduits  lacry- 
îïjaux  fait  partie  de  la  tumeur,  cette  tumeur  eft 
plus  extérieure  ,  plus  faillante  &  paroît  plus 
promptement  que  la  tumeur  formée  par  la  dila- 
tation du  fac,  parce  que  celui-ci  efl  plus  pro- 
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fond  ôc  qu'il  réfifle  plus  long-tems  aux  efTorES 
que  foin  les  larmes  pour  le  dilater.  J'ai  remar- 
qué plufieurs  fois  que  les  malades  font  attaqués 
de  larmoiement  plufieurs  mois,  même  plufieurs 
années  avant  qu'on  fe  foit  apperçu  de  la  dila-' 
lation  du  fac ,  quoique  réellement  il  fût  parfais 
tement  dilaté. 

2".  Cette  dilatation  qui  fe  fait  lentement, 
par  les  raifons  que  nous  avons  dites,  eft  déjà 
cpnfidérable  avant  qu'on  s'en  apperçoive  à  la 
vue  ;  la  tumeur  qu'elle  forme  ne  fouleve  la 
peau  que  lorfqu'elle  efl  accrue  au  point  de  ne 
pouvoir  plus  être  contenue  Sl  cachée  entre 
l'œil  &  l'orbite.  Au  contraire  la  tumeur,  que 
fait  la  dilatation  des  conduits  lacrymaux ,  parok 
prefqu'auiïitôt  que  cette  dilatation  commence, 
parce  que  ces  conduits  font  placés  immédiate- 
ment fous  la  peau  des  paupières. 

3".  La  peau  du  grand  angle  de  l'œil  &  par- 
ticulièrement à  l'endroit  de  la  paupière  infé- 
rieure ,  eft  gonflée  ,  &  la  tumeur  formée  par  la 
dilatation  du  fac  y  eft  confondue  ;  au  lieu  que , 
quand  la  tumeur  eft  formée  par  la  feule  dilata- 
lion  du  fac,  cette  tumeur  fe  diftingue  au  tou- 
cher; elle  eft  circonfcrite,  à  moins  qu'elle  ne 
foit  mafquée  par  le  gonflement  des  paupières, 
gonflement  qui  ne  furvient  dans  celle-ci  que 
lorfqu'elle  devient  douloureufe  &:  qu'elle  s'ei> 
flamme. 

11  peut  bien  y  avoir  une  tumeur  faite  par  là 
dilatation  du  fac,  fans  qu'il  y  ait  dilatation  aux 
conduits  lacrymaux  ;  mais  je  ne  crois  pas  qu'elle 
puifle  arriver  dans  leS' conduits  lacrymaux  feuls, 
à  moins  que  l'obftrudion  du  fiphon  ne  foit  à 
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l^enirée  des  conduits  lacrymaux  dans  le  fac  : 
ce  que  je  n'ai  jamais  vu  :  je  rapporterai  ce- 
pendant ci-après  une  obfervation  dans  laquelle 
il  y  avoit  une  grande  difpofition  à  cette  ma- 
ladie. 

4°.  Quand  la  dilatation  des  conduits  lacry- 
maux fait  partie  de  la  tumeur  lacrymale ,  fi  on 
comprime  cette  tumeur  avec  le  doigt ,  on  la 
vuîde  très  -  facilement  par  une  feule  &  légère 
Gompreîîion  qu'on  fait  entre  l'angle  de  la  pau- 
pière ôc  le  bord  de  l'orbite  ,  julques  dans  la 
gouttière  olîeufe  qui  contient  le  fac  lacrymal; 
encore  ne  peut-on  la  vuider  complettement , 
par  les  raifons  que  nous  dirons  ci-après. 

Quand  la  tumeur  lacrymale  n'eft  formée  que 
par  la  feule  dilatation  du  fac ,  il  n'y  a  aucun 
changement  aux  paupières;  mais  quand  elle  efl 
accompagnée  de  la  dilatation  des  conduits  la- 
crymaux ,  la  réunion  des  paupières  au  grand 
angle  eft  toujours  gonflée,  quelquefois  même 
douloureufe  8c  enflammée. 

De  ce  qui  vient  detre  dit,  il  naît  une  diffi- 
culté qui  ne  paroît  pas  d'abord  facile  à  réfoudre  ; 
favoir,  pourquoi  le  fac  lacrymal,  plus  épais  que 
les  conduits  lacrymaux ,  &  renforcé,  par  fa  fitua- 
tion  dans  la  gouttière  ofl^eufe  ,  le  trouve-t-il 
îrès-fouvent  dilaté  fans  que  les  conduits  lacry- 
maux le  foient  ?  J'ai  long-tems  réfléchi  fur  cette 
objection  fans  y  trouver  d'abord  de  réponfe 
fadsfaifante  ;  mais  ce  fait  étant  inconteflable , 
j'ai  perfévéré  dans  mes  recherches ,  Se  voici  ce 
que  j'ai  trouvé. 

Le  fac  &  les  conduits  lacrymaux  ne  peuvent 
fe  dilater  que  parce  que  les  larmes  ne  paiTent 
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pas  dans  le  nez  :  \çs  premières  gouttes,  qui  font 
arrêtées,  remplilTent  le  fac;  mais,  comme  rien 
ne  les  poulfe  du  côté  des  conduits  lacrymaux, 
.8c  qu'au  contraire  les  larmes  des  conduits  lacry- 
mauK  font  toujours  pouflées  vers  le  fac  par  la 
force  des  paupières,  elles  rempliiïent  le  fac, 
font  effort  contre  fes  parois,  8c  le  dilatent  peu 
à  peu  de  la  manière  que  je  l'ai  annoncé  dans 
le  premier  paragraphe ,  c'efl-à-dire ,  avec  une 
force  centuple  de  celle  qu'ont  les  larmes  qui 
palTent  dans  le  fac  par  le  conduit  Lacrymal  com- 
mun ,  en  fuppofant  que  la  furface  interne  du 
fac  n'ait  que  cent  parties  égales  à  l'ouverture  du 
conduit  lacrymal  commun  ;  à  quoi  j'ajouterai 
ici  que  les  larmes  qui  fcjournent  dans  le  fac , 
peuventle  reîâcher&  lerendrepius  extenfîble  en 
affoibliiïant  fon  élafficité  naturelle.  On  dira  peut- 
être  que  cela  n'empêche  pas  qu'à  leur  tour  les 
conduits  lacrymaux  ne  fe  dilatent  ;  il  efl  vrai  ; 
mais  je  réponds  : 

1°.  Que  les  mouvemens  continuels  du  globe 
de  l'œil  compriment  à  chaque  inflant  les  larmes 
contenues  dans  les  points  lacrymaux ,  &  comme 
elles  trouvent  de  la  réfiftance  vers  le  bas  du 
fiphon,  elles  refluent  vers  l'œil  avec  d'autant 
plus  de  facilité  que  les  points  lacrymaux  font 
toujours  ouverts. 

2^.  Que  les  conduits  lacrymaux  ne  peuvent 
commencer  à  fe  dilater  fans  caufer  quelques 
inquiétudes  Se  de  légères  douleurs,  ce  qui  en- 
gage les  malades  à  porter  machinalement  le 
doigt  dans  le  grand  angle  de  l'œil,  à  compri- 
mer ces  canaux  &  en  expulfer  les  larmes;  de 
forte  qu'étant  vuidés  plufieurs  fois  dans  la  jour-' 
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me ,  les  larmes  ne  font  plus  d'efforts  contre 
leurs  parois  ;  &  fi ,  fans  comprimer  les  canaux 
lacrymaux,  on  pouvoit  comprimer  la  tumeur 
lacrymale  faite  par  la  dilatation  du  fac,  auflî 
exadement  qu'on  comprime  les  canaux  lacry- 
maux, cette  tumeur  ne  fe  formeroit  pas  auffi 
promptement. 

Ce  que  je  viens  de  décrire  fait  voir  que  la 
tumeur  lacrymale  formée  par  la  dilatation  des 
conduits  lacrymaux  n'eft  pas  fi  fréquente  que 
celle  qui  fe  fait  par  la  dilatation  du  fac  ;  &  par 
cette  même  raifon ,  les  fiikiles  lacrymales ,  qui 
percent  les  conduits  lacrymaux,  font  plus  rares 
que  celles  qui  percent  le  fac  lacrymal. 

Il  n'eft  pas  difficile  de  diftinguer  ces  deux 
fiHules ,  quand  on  a  été  témoin  du  commence- 
ment Se  da  progrès  du  mal ,  parce  qu'alors  on 
a  dû  obferver  les  fignes  que  j'ai  donnés  ci- 
deifus,  ôc  favoir  fi  la  fiftule  efl:  caufée  par  la 
dilatation  du  fac  ou  par  celle  des  conduits  :  les 
obfervations  fuivantes  ferviront  de  preuve  à 
tout  ce  que  j'ai  avancé. 

Un  enfant  de  cinq  à  fix  ans  me  fut  amené  par 
fa  mère  :  depuis  fept  ou  huit  mois  qu'il  avoit  ea 
la  petite  vérole,  il  étoit  affligé  d'un  gonflement 
ëréfipélateux  des  paupières,  accompagné  de  cuif- 
fons  Se  d'un  larmoiement  continuel  ;  la  mère 
feule  en  avoit  eu  foin;  elle  avoit  employé  pour 
le  guérir  différentes  eaux,  des  cataplafmes  & 
autres  topiques  que  àt^s  perfonnes  charitables 
lui  avoient  donnés;  mais,  comme  la  charité  ne 
fuffit  pas  pour  guérir,  l'application  de  ces  re- 
mèdes n'eut  aucun  fuccès.  L'état  où  étoit  la 
maladie  ne  me  permettant  pas  de  ji^ger  faine- 


5^4        Des    Maladies 

ment,  fi  le  larmoiement  confidérable  Se  la  cuif- 
fon  qui  accompagnoient  le  mal,  dépendoienc 
de  rafîeclion  du  globe  de  l'œil,  de  la  conjonc-. 
tive,  ou  de  l'obllmdion  du  fiphon  lacrymal, 
parce  que  le  gonflement  des  paupières ,  joint 
à  la  douleur  que  relFentoit  le  malade  ,  îorf- 
qu'on  l'expofoit  au  jour,  m'empêchoit  d'ouvrir 
l'œil  ;  mais  le  gonflement  des  paupières ,  leur 
dureté,  la  douleur  &  la  rougeur  m'annonçoient 
afiez  qu'il  falloit  avant  toutes  chofes  détruire 
Tinflammation  :  y  étant  parvenu  par  les  remè- 
des ordinaires,  au  bout  de  fept  ou  huit  jours, 
j'eus  la  facilité  d'ouvrir  Tceil  &  d'y  voir  plu- 
iieurs  ulcères  ronds  de  la  grandeur  d'une  tête 
d'épingle  ,  placés  les  uns  fur  la  cornée  ,  les 
autres  fur  la  partie  de  la  conjondive  qui  entoure 
la  cornée.  On  fait  que  ces  ulcères  ,  qui  dans 
leur  comm.encement  font  de  petits  apoftêmes, 
accompagnent  ou  fuivent  fouvent  les  grandes 
ophthalmies  :  quoique  l'enflure  fût  difllpée,  le 
larmoiement  fubfiiloit ,  Se  les  larmes  qui  cou- 
îoient  continuellement ,  ne  contribuèrent  pas 
peu  à  la  guérifon  des  ulcères  ;  c'ell  ce  que  j'ai 
obfervé  très-fouvent;  on  peut  dire  même  que, 
lorfqu'elles  ne  font  point  acres,  elles  font  le 
meilleur  topique  qu'on  puifiTe  employer,  foit 
pour  laver  les  ulcères ,  foit  pour  faciliter  leur 
confolidation. 

Cet  enfant  fut  guéri  à  cela  près  du  larmoie- 
ment, qui ,  à  la  vérité  ,  n'étoit  pas  confidérable , 
Se  qu'on  regardoit  comme  une  fuite  de  la  petite 


vérole. 


Il  y  avoit  plus  de  deux  ans  que  je  n'avois  vu 
cet  enfant,  lorfqii'on  me  l'amena  affligé  de  la 

même 
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même  maladie,  excepté  qu'il  n'avoit  point  d'ul- 
cere  fur  la  cornée ,  8c  qu'il  pouv^oit  voir  la 
Iwmiere  fans  fouffrir;  le  gonflement  des  pau- 
pières étoït  plus  confidéfable  qu'il  n'avoit  été 
h.  première  fois;  les  remèdes  généraux  le  diuii- 
lîuerent,  à  l'exception  d'une  dureté  à  l'endroit 
du  fac  lacrymal,  que  je  regardois  comme  une 
tumeur  lacrymale,  quoiqu'en  la  preffant,  je  ne 
ËlTe  fortir  par  les  points  lacrymaux  que  le  peu 
de  larmes  qui  pouvoient  être  contenues  dans 
leurs  conduits  :  cette  tumeur,  qui  etou  dure 
ôc  qui  ne  diminuoit  point  en  la  prefTant,  pou- 
voit  faire  douter  qu'elle  fût  lacrymale;  &.  (î 
ces  deux  figues  ne  m'en  impoferent  point , 
c'eft  que  je  les  avois  vus  plufieurs  fois  à  d'au- 
tres tumeurs  reconnues  pour  être  lacrymales 
depuis  plufieurs  années.  J'y  fus  trompé  la  pre- 
mière fois,  mais  mon  erreur  ne  dura  pas  long- 
tems. 

Une  tumeur  de  cette  efpece  que  j'avois  pref- 
fée  fouvent  fans  la  pouvoir  vuider  ,  un  joue 
en  la  prefîant  peut-être  un  peu  plus  fort ,  fe 
vuida  entièrement  par  les  points  lacrymaux;  la 
matière  qui  en  fortit,  fut  prife  par  les  afiillans 
pour  du  pus  ,  parce  qu'elle  étoit  blanche  :  il 
m'arriva  la  même  chofe  à  la  tumeur  de  l'enfant 
dont  il  s'agit;  après  y  avoir  appliqué  pendant 
fept  ou  huit  jours  un  cataplafme  émollient» 
elle  devint  plus  molle  ;  je  la  prefTai,  &  je  fis 
fortir  par  les  points  lacrymaux  une  matière 
blanche  ,  femblable  à  celle  dont  je  viens  de 
parler. 

Avant  que  de  finir  cette  obfervation ,  il  ma 
femble  qu'il  n'ell  poiat  hors  de  propos  ds 
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rendre  raifon  pourquoi  il  arrive  que  la  tumeîîî 
lacrymale,  quoique  preffée,  ne  fe  vuide  point, 
&:  les  raifons  que  j'ai  de  dire  que  la  matière 
blanche  qui  en  fort,  n'eft  point  purulente. 

Si  la  tumeur  lacrymale,  quoique  preffée,  ne 
fe  vuide  point ,  cela  ne  peut  venir  que  du  ré- 
tréciifement  de  l'embouchure  du  conduit  lacry- 
mal commun ,  caufé  par  l'inflammation  qui  a 
précédé,  ou  de  l'épaifilTement  des  larmes  pas: 
leur  féjour  dans  le  fac,  &  peut-être  des  deux 
enfemble. 

A  l'égard  de  la  matière  blanche ,  je  fuis  petr 
fuadé  qu'elle  n'eft  pas  purulente ,  parce  que , 
dans  l'efpece  dont  il  s'agit,  s'il  y  a  eu  inflam- 
mation ,  elle  a  ceffé ,  la  tumeur  a  été  preffée  8c 
vuidée  plufieurs  fois  par  jour  pendant  plufîeurs 
mois,  &.  n'a,  pendant  le  jour,  fourni  aucune 
matière  femblable  à  du  pus,  jufqu'au  tems  que 
la  tumeur  a  ceffé  de  fe  vuider.  Pendant  tout  ce 
teras,  il  n'y  a  eu  ni  douleur,  ni  inflammation, 
par  conféquent  point  de  pus.  Mais  ce  qui  prouve 
que  c'eft  le  féjour  des  larmes  qui  leur  donne 
cette  couleur  blanche  ,  c'efl:  l'obfervation  que 
j'ai  faite  ,  &  qu'on  peut  faire  tous  les  jours. 
On  confeille  aux  malades  de  preffer  fouvent 
leur  tumeur  pour  éviter  le  féjour  des  larmes  3 
ce  qu'ils  ne  peuvent  obferver  que  pendant  le 
jour,  &  toutes  les  fois  qu'ils  font  cette  com- 
prefTîon,  il  ne  fort  que  des  larmes  fort  claires  | 
mais,  comme  pendant  le  fommeil.  ils  ceffent  de 
la  preffer,  les  larmes  féjournent,  &  à  leur  réveil 
ils  trouvent  leur  tumeur  pleine;  ils  la  preffent 
Se  en  font  fortir  premièrement  les  larmes  qui 
font  dans  ks  conduits  lacrymaux,  lefqueilesi- 
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ayant  peu  féjourné,  piiirqa'elles  font  les  der- 
nières arrivées,  fe  trouve  it  prefque  anlTi  .1  aires 
&  auffi  fluides  que  celles  qui  ioiit  dans  les 
paupières.  En  continuant  de  preffer,  il  en  fort 
de  moins  claires  &  moins  fluides ,  puis  de 
moins  claires  encore  &  blanchâtres ,  &  enfiii^ 
ce  qu'ils  font  fortir  ,  en  preiïant  le  fond  du 
fac ,  efl  tout-à-fait  blanc  :  fi  deux  heures  après 
ils  preflent  leur  tumeur  ,  il  n'en  fort  que  des 
larmes  préfque  claires  ,  ou  qui  ne  font  que 
foiblement  troublées  par  leur  mélange  avec  ce 
qui  a  pu  relier  de  matière  de  la  première  preC- 
fion  9  &:  à  toutes  celles  qu'ils  font  jufqu'aii 
fommeil ,  ils  ne  font  fortir  que  des  larmes  toutes 
claires,  ce  que  fans  doute  ils  feroient  toujours 
même  pendant  la  nuit ,  s'il  étoit  poiïible  qu'en 
dormant  ils  prefTalTent  leur  tumeur,  comme  ils 
îe  font  pendant  le  jour. 

L'enfant  dont  j'ai  parlé ,  ne  pouvoit  guérir 
que  par  l'opération  dont  j'ai  parlé  dans  le  fe« 
cond  paragraphe ,  je  la  propofai ,  mais  la  mère 
n'y  voulut  pas  confentir ,  fe  contentant  de  vui- 
der  ou  faire  vuîder  la  tumeur.  Il  fe  pafTa  plus 
de  deux  ans  fans  que  je  viffe  le  malade ,  quoi- 
que pendant  ce  tems  il  eût  été  plufieurs  lois 
attaqué  d'inflammation  que  la  mère  avoit  appai- 
iee  par  l'ufage  du  cataplafme  émolîient.  Le  re- 
mède ayant  un  jour  trompé  fes  efpérances ,  la 
tumeur  s'étendit  le  long  de  la  paupière  infé- 
rieure &  fur  la  joue,  6c  vint  à  fuppurer  fans 
fe  vuider.  La  mère  eut  recours»  à  moi  ;  mais , 
malgré  la  grandeur  du  mal ,  elle  ne  put  con- 
fentir qu'on  fît  aucune  opération  à  fon  enfant. 
J'appliquai  un  emplâtre  maturatif  ;  vingt-quatre 
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heures  après,  le  plus  fluide  de  la  matière  rên* 
fermée  dans  la  tumeur  commença  de  fe  vuider 
par  les  points  lacrymaux;  le  plus  grollier  ne 
pouvant  fuivre  la  même  route ,  fe  fit  jour  en 
perçant  la  peau  fur  la  joue,  au-deffous  de  la 
paupière  inférieure.  La  mère,  contente  de  cette 
évacuation,  s'oppofa  à  tout  ce  que  je  voulois 
faire;  elle  continua  l'ufage  de  l'emplâtre,  dans 
l'efpérancé  de  guérir  fon  fils,  mais  inutilement, 
parce  que  l'ouverture  étoit  devenue  fîftuleufe, 
ce  qui ,  joint  au  défagrément  de  voir  toujours 
un  emplâtre  fur  l'œil  de  fon  enfant,  la  déter- 
mina à  me  le  remettre  entre  les  mains ,  Si.  à  me 
laifTer  faire  tout  ce  que  je  voudrois.  Je  fondai 
le  trou  fîfluleux  qui,  comme  je  l'ai  dit,  étoit 
placé  beaucoup  au-deffbus  de  la  paupière  infé- 
rieure; je  conduifis  la  fonde  vers  le  grand  angle; 
ne  pouvant  la  porter  plus  loin ,  je  la  tournai 
doucement  de  tous  côtés,  &  ne  remarquai  au- 
cune altération  aux  os.  Avant  que  de  prendre 
aucun  parti  violent,  je  pris  celui  de  continuée 
l'application  de  l'emplâtre,  pour  avoir  le  tems 
d'examiner  en  quoi  confiftoit  cette  fiflule,  & 
quelles  étoient  les  parties  intéreffées,  La  pre- 
mière chofe  que  je  reconnus  &  qui  m'étonna, 
ce  fut  que  le  malade  n'avoit  plus  de  larmoie- 
ment. Se  qu'en  preflant  le  grand  angle  de  l'œi! 
dans  l'endroit  où  fe  trouve  le  fac.  Se  par  con- 
féquent  la  tumeur  lacrymale,  s'il  y  en  a ,  je  ne 
faifois  fortir  aucune  goutte  de  larmes  par  les 
points  lacrymaux  ;  d'où  je  tirois  cette  confé- 
quence,  que  les  larmes  n'entroient  point  dans 
le  fac  lacrymal ,  que  le  conduit  lacrymal  com- 
mun étoit  percé  dans  le  fmus  de  la  fiflule,  ^ 
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que  ce  finus,  qui  avoit  un  bon  pouce  de  Ion- 
gueur  en  defcendant ,  feifoil  l'office  de  la  lon- 
gue branche  du  fiphon;  ainfi  la  facilité  avec 
laquelle  les  larmes  y  paiîbient,  étoit  la  vraie 
railon  pour  laquelle  le  larmoiement  avoit  cefle. 
Pour  mieux  me  convaincre  de  ce  fait^  je  gar- 
dai l'enfant  chez  moi  deux  ou  trois  heures; 
j'ôtai  l'emplâtre,  je  nettoyai  les  environs  de  la 
filiule,  êc  peu  après  je  vis  fortir  les  larmes  par 
le  trou  fîEuleux;  elles  continuèrent  de  couler 
en  fi  grande  quantité^  qu'à  chaque  inilant  le 
malade  étoit  obligé  de  s'efFuyer  la  joue;  je  remis 
fon  emplâtre  &  le  renvoyai ,  pour  délibérer  fur 
le  parti  que  je  devois  prendre. 

Quoiqu'il  y  eût  différentes  manières  d'atta- 
quer cette  fiftule,  celle  qui  fe  préfentoit  d'a- 
bord ,  étoit  d'introduire  une  fonde  canelée 
dans  le  finus  ,  Si.  de  l'ouvrir  avec  un  biftourî 
jufqu'au  fond,  pour  emporter  les  duretés  &  les 
eallofités,  ainfi  que  cela  fe  pratique  à  toutes  les 
fillules.  Par  ce  moyen,  j'aurois  pu  guérir  celle- 
ci  ,  comme  on  guérit  toutes  les  autres;  mais, 
outre  que  j'aurois  pu  caufer  beaucoup  de  dif- 
formité, attendu  la  grandeur  de  l'incifion ,  je 
n'aurois  pas  remédié  au  vice  du  fiphon  lacry- 
mal, qui',  ayant  été  la  première  caufe  de  la 
fillule,  Pauroit  reproduite  fans  doute  peu  de 
tems  après  iaguérifon.  J'abandonnai,  pour  ainfi 
dire,  la  fîftule,  en  ne  mettant  deiTus  qu'un  fim- 
ple  emplâtre;  je  fis  une  incifion  au  grand  angle 
pour  ouvrir  le  fac  lacrymal  ;  je  débouchai  le 
canal  nazal.  Sa  je  palTai  une  bougie  jufque» 
dans  le  nez. 

Pendant  vingt  jours  que  je  panfai  le  malades 
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avec  la  bougie,  les  larmes  ne  fortirent  que  paï 
le  larmoiement  j  il  n'en  paiïbit  plus  dans  le 
fiphon  lacrymal ,  puifqa'il  étoit  bouché  par  la 
bougie  Se  par  le  relie  de  l'appareil  ;  par  cette 
xaifon,  il  n'en  paffa  plus  dans  le  finus  fiduleux 
qui  perçoit  la  joue,  de  forte  que  ce  finus,  n'é- 
tant plus  entretenu  par  les  larmes ,  ne  fuinta 
prefque  plus,  Se  fut  parfaitement  réuni  huit  ou 
dix  jours  après  l'opération.  Cependant  je  ne 
cefiai  l'ufage  des  bougies  que  le  vingtième  jour; 
alors  la  plaie  fe  réunit,  les  larmes  reprirent  leur 
cours  naturel.  Se  quatre  ou  cinq  jours  après,  le 
malade  fut  parfaitement  guéri  Si.  fans  aucune 
diiTorinité. 

Les  fiilules  caufées  par  la  perforation  du  fî« 
plion  lacrymal  peuvent  être  comparées  aux  fif- 
tules  caufées  par  la  perforation  des  conduits 
urinaires  ;  les  unes  &  les  autres  différent  des 
fiftules  qui  furviennent  aux  abcès  S<  aux  plaies 
négligées  ou  mal  panfées ,  en  ce  qu'outre  les 
caufes  qui  empêchent  la  réunion  Si.  qui  leur 
font  communes,  elles  fe  trouvent  encore  entre- 
tenues par  l'écoulement  involontaire  des  urines 
dans  les  unes ,  &  par  celui  des  larmes  dans  les 
autres;  de  forte  que  l'écoulement  des  fifluîes, 
qui  fuccedent  aux  plaies  Se  aux  abcès  ,  n'ei! 
que  le  pus  que  produit  la  folution  de  conti- 
nuité ;  au  lieu  que  ce  qui  s'écoule  des  fiftules 
lacrymales  &  urinaires  e(î  non  -  feulement  ce 
pus ,  mais  encore  l'urine  Si  les  larmes.. 

Il  réfnlte  de  ce  fait  que,  fi  on  guérit  les 
autres  fîiluîes  en  tariffant  la  fource  du  pus  qui 
les  entretient,  il  ne  (uffit  pas  de  faire  la  même 
chofe  aux  fîîlules  lacrymales  Sl  urinaires;  car. 
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ît  on  ne  rétablit  pas  le  cours  naturel  des  urines 
dans  les  premières,  Ôc  le  cours  des  larmes  dans 
les  fécondes,  ces  fillules  ne  fe  ferment  point, 
ou  font  bientôt  rouvertes  par  les  urines  ou  pair 
les  larmes  retenues. 

Ce  qu'il  y  a  de  particulier  entre  ces  deux 
genres  de  fîflules,  c'efî  quon  eft  prefque  tou- 
jours obligé  d'ouvrir  tous  lés  finus  des  fîflules 
ordinaires ,  au  lieu  qu'on  peut  très  -  fou  vent 
guérir  les  fîflules  urinaires  8c  les  fiflules  lacry- 
males fans  ouvrir  leurs  finus. 

Je  ne  dis  rien  de  plus  des  fîflules  urinaires, 
parce  qu'elles  ne  font  pas  du  fiijet  que  je  traite 
ici. 

Pour  appliquer  aux  fîflules  lacrymales  le  pré- 
cepte que  je  viens  de  donner,  il  fufîîroit  de  ré- 
fléchir un  moment  fur  l'opération  que  j'ai  dé- 
crite ci-deflus.  On  voit  bien  que  j'ai  guéri  un 
abcès  dégénéré  en  fîflule ,  fans  ouvrir  la  fîflule  ; 
en  débouchant  le  canal  nazal ,  j'ai  rétabli  le 
cours  naturel  des  larmes ,  je  les  ai  détournées 
de  la  route  étrangère  qu'elles  avoient  prife, 
Si.  cette  route  étrangère  même  a  été  guérie  par 
cela  feul  que  les  larmes  ont  ceiTé  d'y  paffer. 
J'ai  guéri  de  même  deux  autres  fîflules  du  point 
lacrymal  inférieur,  l'une  Se  l'autre  caufées  par 
l'inflammation  Se  la  fuppuration  qui  étoient  fur- 
venues  à  la  rétention  des  larmes.  L'un  de  ces 
abcès  s'étoit  percé  fur  le  conduit  lacrymal,  8c 
l'autre  à  la  partie  moyenne  de  la  paupière  in- 
férieure, une  ligne  au-defTus  du  bord  inférieur 
de  l'orbite.  J'ai  guéri  l'un  &  l'autre  fans  ouvrir 
les  fîflules  ;  je  fis  l'incifîon  dans  le  fac  lacry- 
mal j  je  débouchai  le  eanal  nazal;  j'y  pafTai  une 

B  b  iv 


^e)^        Des    Malabies 

bougie,  &  conduifant  mes  malades,  aînfi  que 
je  i'ai  dit  ci-deflus  ^  les  larmes  reprirent  leur' 
cours  naturel,  &  leurs  fîflules  furent  guéries  fans 
y  toucher,  &  fans  autre  panfement  qu'une  com- 
preffe  trempée  dans  Feau  vulnéraire. 

§.    VIL 

Obfervatîons  fur  le  bandage  comprejjif  dejiiiié 
à  la  cure  de  la  tumeur  lacrymale, 

La  tumeur  lacrymale  ne  caufe  point  de  dou- 
leur à  moins  qu'il  n'y  ait  inflammation  j  les  ma- 
lades peuvent  eux-mêmes  la  vuider  plufieurs 
f  jÏs  par  jour  &  la  faire  difparoître  en  la  prefiant 
doucement  avec  le  doigt.  Cette  facilité  de  la 
vuider  a  donné  lieu  de  croire  qu'un  bandage, 
ou  tout  autre  moyen  capable  de  faire  une  pref- 
fion  continuelle  au  degré  de  celle  que  peut  faire 
le  bout  du  doigt,  pourroit  procurer  une  gué- 
rifon  parfaite.  Ceft  pour  remplir  cette  idée  , 
qui  paroit  fimple  &  namrelle,  que  l'on  a  mis 
en  ufage  differens  moyens  de  la  comprimer. 
On  s'eft  fervi  d'abord  de  plufieurs  comprefTes 
de  différentes  grandeurs,  ayant  toutes  la  forme 
d'un  croilTant  j  on  pofoit  la  plus  petite  immé- 
diatement fur  la  tumeur,  &  fur  celle-là  fuc- 
ceiTivement  &  par  degré  on  en  appliquait  de 
plus  grandes  ,  jufqu'à  ce  que  l'efpace  qui  fe 
Trouve  enîre  le  bord  interne  de  l'orbite  &  la 
voûte  du  nez  fût  entièrement  rempli  :  fur  la 
dernière  comprelTe  plus  large  que  toutes  les 
autres,  &  qui  forme,  pour  ainfi  dire,  la  bafe 
d'une  pyraœide  renverfée^  on  met  une  com- 


DES  Voies  lacrymales.      395 

preffe  mince  triangulaire  ,  alTez  grande  pour 
couvrir  l'oeil  malade  &  le  front  ;  le  tout  eiî 
foutenu  8c  aiïiijetti  par  une  bande  large  d'un 
pouce,  8c  afez  longue  pour  faire  cinq  à  fix 
circonvolutions  alternativement  ,  d'abord  fur 
Toeil  ,  puis  fur  le  front.  Ce  bandage  nommé 
oculîfle,  eft  décrit  par  Laurent  Verduc  (a),  dans 
un  petit  traité  des  bandages  ,  qu'il  donna  au 
public  fur  la  fin  du  dernier  fiécle.  On  n'appli- 
quoit  cette  comprefTe  pyramidale  8c  ce  ban- 
dage qu'après  avoir  exaétement  comprimé  la 
tumeur  lacrymale  avec  le  doigt ,  8c  en  avoir  fait 
fortir  par  les  points  lacrymaux  toutes  les  larmes 
qui  la  remplifToient  ;  mais  parce  que  l'applica- 
tion tant  des  comprefles  que  de  la  bande  éloit 
difficile  à  faire,  que  les  malades  ou  leurs  pa- 
ïens ne  réufliffbient  pas  toujours  à  l'appliquer 
comme  il  faut ,  8c  que  d'ailleurs  il  étoit  difgra- 
cieux  d'avoir  les  yeux  toujours  couverts  de 
comprefTes  8c  de  bandes ,  pour  obvier  à  ces 
inconvéniens,  on  imagina  un  bandage  d'acier 
moins  incommode ,  plus  facile  à  placer ,  8c 
qu'on  peut  laiffer  plufieurs  jours  dans  la  même 
place  fans  le  remuer,  pas  même  pour  le  relâ- 
cher ou  pour  le  refferrer  au  befoin.  Ce  ban- 
dage eiï  compofé  de  deux  portions  de  cercles 
jointes  &  foudées  enfemble,  8c  d'une  efpece 
d'antenne  formant  enfemble  quatre  branches , 
comme  on  peut  le  voir  dans  les  figures  qui 
font  à  la  fin  de  ce  volume.  Le  demi-cercle. 


(à)  Chirurgien- Juré  ,  &  père  des  Verducs  qui  ont  écrit 
ïbr  la  Pathologie  &  (ur  les  opérations  chirurgicales. 
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faifant  deux  branches,  efi  paiïe  fur  le  coronaî 
d'uue  tempe  à  l'autre;  le  demi-  cercle,  qui  fait 
la  troifieuie  branche ,  paiïe  de  devant  en  arrière 
deffus  la  future  fagittale.  Se  s'étend  jufques  vers 
la  partie  poflérieure  ôc  inférieure  de  Tos  occi- 
pital :  la  quatrième  branche  de  ce  bandage, 
defcend  du  front  jufqu'au  grand  angle  de  l'œil  -, 
elle  ell  compofée  de  deux  pièces,  l'une  entre 
dans  une  efpece  de  mortoife ,  où  elle  eft  fixée 
par  une  vis  au  point  où  il  convient  pour  l'ajuf- 
ter  à  la  tumeur;  l'autre  pièce  eft  jointe  à  cette 
première  par  une  charnière,  où  une  autre  vis 
qui  traverfe  la  pièce  fixe ,  fert  à  éloigner  ou 
à  rapprocher  ces  deux  différentes  pièces  l'une  de 
l'autre ,  pour  augmenter  ou  pour  diminuer  la 
compreffion.  L'extrémité  de  cette  quatrième 
branche  fe  termine  par  une  petite  platine ,  à 
laquelle  on  joint  une  pelotte  de  grandeur  & 
figure  convenable  à  la  tumeur.  On  garnit  la  tête 
du  malade  d'une  petite  calotte  de  laine  fur 
laquelle  on  place  le  bandage,  lequel  elT;  cou- 
vert de  chamois  bien  doux;  on  l'aiïlijettit  par 
le  moyen  de  deux  rubans  qui  font  noués  l'un 
fur  le  front  &  l'autre  fous  la  mâchoire. 

Voilà  quels  ont  été  les  bandages  utités  par 
les  praticiens  pendant  près  d'un  fîecle  ,  mais 
ni  l'un  ni  l'autre  n'a  réuffi.  Ceux  qui  étoient 
perfuadés  que  la  comprefîion  devoit  fufïire  pour 
guérir  cette  maladie,  ont  recherché  les  défauts 
de  ces  bandages ,  &  croyant  que  le  principal 
étoit  la  variation  de  la  pelotte ,  ils  en  ont  for- 
mé de  différentes  matières,  d'abord  de  coton, 
de  charpie,  de  laine,  puis  avec  de  la  cire,  qui 
à  caufe  de  fa  molelTe  peut  non-feulement  fe 
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mouler  à  1h  partie ,  mais  s'y  rendre  un  peu 
adhérente  &  empêcher  fa  vacillation.  Ce  moyen 
n'a  pas  mieux  réuffi  ;  on  a  trouvé  la  cire  trop 
molle ,  mais  on  fa  rendue  plus  foîide  en  l'alliant 
avec  la  fleur  de  farine  ou  l'amidon  :  d'autres, 
pour  la  même  raifon,  ont  figuré  en  peîotte  un 
morceau  de  liège ,  Se  l'ont  trempé  dans  la  cire 
chaude  ;  d'autres  enfin  fe  font  fervis  de  plâtre 
pafle  au  tamis  fin,  détrempé  avec  l'eau  ou  le 
blanc  d'oeuf.  Se  ils  ont  trouvé  que  la  compref- 
fîon  étoit  plus  égale  &  plus  foîide,  mais  trop 
dure. 

Voilà  une  idée  générale  de  la  pratique  de 
ceux  à  qui  j'ai  vu  tenter  la  guérifon  de  la  tu- 
meur lacrymale  par  la  compreffion  ;  mais  que  la 
petite  pelotte  foit  de  laine,  de  coton,  de  toile  , 
de  linge,  de  cire  ou  de  plâtre,  il  faut  toujours 
îa  maintenir  en  fituation  par  un  bandage  ,  & 
des  deux  que  j'ai  décrits,  celui  d'acier  eft  pré- 
férable. Voici  la  manière  de  l'appliquer.  Les 
deux  demi- cercles  étant  placés  8c  liés  fur  la 
calotte  ou  bonnet  de  laine,  comme  il  a  été  dit 
ci-deffus,  on  comprime  la  tumeur  ,  on  la  vuide 
exadement ,  puis  on  pofe  la  quatrième  bran- 
(che.  On  prend  cette  branche,  on  l'introduit  dans 
la  mortoife,  comme  on  le  voit  dans  la  figure; 
on.  la  pouire  auffi  avant  qu'il  faut  pour  que  le 
bout  garni  de  la  pelotte ,  foit  précifément  fur 
la  tumeur  lacrymale ,  &  lorfqu'elle  y  eft  ap- 
puyée ,  on  ferre  la  vis  pour  l'afTujettir.  On 
s'informe  du  malade  fi  le  bandage  l'incommode 
en  quelque  endroit ,  Se  s'il  eft  trop  gêné ,  on 
y  remédie  ;  mais  on  obferve  fur-tout  que  la 
pelotte  ne  foit  ni  trop  lâche  ni  trop  ferrées 
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on  corrige  l'un  ou  l'autre  défaut ,  en  relâchant' 
la  vis,  ou  en  la  refferrant,  prenant  garde  fur- 
tout  que  le  malade  puilTe  fupporter  la  com- 
preflion  fans  douleur. 

On  reconnoît  fur  le  champ  ou  peu  de  tems 
après  fi  cette  pelotte  efl  ferrée  au  degré  conve- 
nable ;  car  quand  elle  eft  trop  lâche ,  le  lar- 
moiement ne  revient  qu'au  bout  de  quatre  ou 
cinq  heures  plus  ou  moins ,  parce  que  le  fac 
n'étant  pas  comprimé ,  les  larmes  y  entrent ,  & 
ont  affez  de  force  pour  foulever  la  pelotte  ;  fî 
alors  on  appuie  fur  le  bandage ,  on  fait  fortir  les 
larmes  par  le  coin  de  l'œil ,  comme  on  le  fai- 
foit  avant  que  le  bandage  fût  appliqué.  Quand 
le  bandage  eft  ferré  au  point  convenable ,  le 
larmoiement  paroît  dans  l'inflant ,  parce  que 
dès  qu'il  eft  appliqué,  les  larmes  ne  peuvent 
entrer  dans  le  fac ,  elles  tombent  tout  de  fuite 
fur  la  joue  8c  continuent  de  couler  ainfi ,  ce 
qui  oblige  les  malades  de  s'effuyer  l'œil  &  la 
joue  à  chaque  infîant  :  que  fi  cinq  ou  fix  heu- 
res après  l'application  du  bandage,  on  appui® 
le  doigt  fur  la  pelotte  ,  que  le  malade  ne 
fouffre  point,  &  qu'il  ne  forte  rien  par  les 
points  lacrymaux,  c'eft  une  preuve  que  les  lar- 
mes n'ont  point  pafle  dans  le  fac  lacrymal, 
par  conféquent  que  le  bandage  eft  ferré  au 
point  convenable. 

Je  me  fuis  fervi  de  ce  bandage  affez  long- 
tems  pour  en  connoître  le  bon  ^  le  mauvais , 
je  l'ai  rendu  plus  commode  Se  plus  parfait  | 
mais  je  m'en  fers  à  d'autres  ufages,  rexpérience 
m'ayant  appris  que  non-feulement  il  eft  inutile 
aux  fiftuies,  mais  qu'il  peut  être  nuifible  au^ 


tumeurs  lacrymales.  En  effet ,  fi  l'on  fe  rappelle 
l'état  dans  lequel  fe  trouve  le  fiphon  lacrymal 
lorfque  le  fac  dilaté  par  les  larmes  forme  la 
tun?eur  du  grand  angle ,  on  verra  clairement 
que  le  bandage  dont  il  s'agit  ne  peut  être  utile ^ 
à  moins  que  ,  par  la  compreffron  qu'il  fait  3 
il  ne  débouche  le  canal  nazal,  en  forçant  les 
îarmes  d'y  paffer  8c  de  couler  par  le  nez  ;  mais 
c'efl:  ce  qu'il  ne  peut  prefque  jamais  faire  quand 
1-e  conduit  nazal  eft  bouché;  car  fi  lorfqu'on 
l'applique j  la  tumeur  ell;  pleine,  elle  fe  vuide 
prefque  toute  par  les  points  lacrymaux,  avant 
qu'on  ait  achevé  d'appliquer  la  pelotte ,  ôc  alors 
ce  qui  refte  de  fluide  dans  la  tumeur  efl  en 
petite  quantité,  &  n'eft  pas  affez  preffé  pouc 
forcer  le  canal  nazal  &  le  déboucher.  On  voit 
par-là  que  la  précaution  que  l'on  prend  de  vui- 
der  la  tumeur  avant  que  d'appliquer  le  bandage 
eO.  tout  à-fait  contraire  à  l'intention  que  l'on 
a ,  puifqu'il  faudroit  plutôt ,  s'il  étoit  polfible , 
boucher  les  points  lacrymaux ,  pour  empêcher 
les  larmes  de  foriir  de  la  tumeur,  il  faudroit  de 
plus  que  l'effort  qui  empêcheroit  les  larmes  de 
fortir  par  les  points  lacrymaux  fût  fupérieur  à 
la  caufe  qui  bouche  le  canal  nazal  :  dans  cette 
fuppolîtion ,  le  bandage  compreffif  pouffexoit 
de  tous  côtés  les  larmes  qui  font  renfermées 
dans  la  tumeur,  Ôc  pourroit  les  faire  pafTer  dans 
le  nez,  ce  qui  guériroit  le  malade;  li  cela  avoit 
lieu,  le  bandage  feroit  préférable  à  toutes  les 
opérations. 

Mais  la  tumeur  étant  pleine,  quel  moyen 
pourroit-on  employer  pour  tenir  les  points  la- 
crymaux bouchés  pendant  tout  le  tems  que  le 
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bandage  comprime  le  fac  ?  je  n'en  connois 
point,  ce  qui  me  fait  croire  que  le  bandage 
compreffif  ne  peut  guérir  la  tumeur  lacrymale. 
J'ai  cependant  fait  la  tentative  d'ajouter  au  ban* 
dage  une  pelotte  diftérente  de  celles  dont  on 
îe  garnit  ordinairement  lorfqu'on  ne  veut  com- 
primer que  le  fac  :  avec  celle  dont  il  s'agit, 
j'ai  eiïayé  de  comprimer  enfemble  les  points 
lacrymaux  Se  le  fac  ;  elle  eit  plus  élevée  du 
côté  du  globe  de  l'œil,  afin  d'empêcher  les 
larmes  de  fortir  du  fac  pendant  l'application 
de  la  pelotte;  mais,  malgré  mon  attention  8c 
les  foins  que  j'ai  pris  pour  réuffir'à  placer  cette 
pelotte  fans  comprimer  le  fac  pendant  l'appli- 
cation ,  je  n'ai  pu  empêcher  que  plus  de  la 
moitié  des  larmes  ne  fortilTent  par  les  points 
lacrymaux;  de  plus,  cette  pelotte  prelfoit  dou- 
loureufement  le  globe  de  l'œil  fur  lequel  elle 
doit  nécelTairement  appuyer  pour  comprimer 
les  conduits  lacrymaux  :  l'inflammation,  la  fièvre 
8i  autres  accidens  auroient  donc  pu  fuccéder  à 
la  douleur  que  caufo  t  ce  bandage ,  <Sc  c'eft  ce 
qui  m'a  fait  abandonner  cette  entreprife. 

Si  l'on  ne  peut  appliquer  la  pelotte  de  ma- 
nière que  la  tumeur  refle  pleine,  il  réfuîte  que 
tout  ce  que  peut  faire  le  bandage  efl  d'empê- 
cher pour  un  tems  que  la  tumeur  n'augmente, 
ou  de  l'eflTacer  pour  toujours  en  rendant  le  fac 
dur  Se  calleux ,  en  collant  fes  parois ,  ce  qui 
anéantit  fa  cavité  ,  ou  enfin  en  oblitérant  les 
conduits  lacrymaux  de  forte  que  les  larmes  n'y 
paffent  plus;  mais  dans  tous  ces  cas,  il  efi  cer- 
tain qu'il  ne  peut  y  avoir  de  gnérifon  complette. 
En  effet,  fi  la  tumeur  ne  difparoît  que  pour  ua 
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tems,  &  même  quand  elle  difparoîtroit  pour 
toujours  de  l'une  des  trois  manières  que  je  viens 
de  dire ,  fi  l'œil  refle  larmoyant ,  comme  je  l'ai 
toujours  obfervé,  le  malade  n'eft  point  guéri. 
Je  dis  même  que  dans  ce  cas  le  larmoiement 
eft  plus  incommode  qu'il  n'étoit  lorfque  la  tu- 
meur exiftoit;  car  quand  il  y  a  tumeur,  &  que 
le  malade  s'aiTujettit  à  la  vuider  trois  ou  quatre 
fois  par  jour  plus  ou  moins,  on  ne  s'apperçoit 
pas  qu'il  ait  l'œil  larmoyant,  parce  que  pen- 
dant tout  le  tems  que  le  fac  eft  à  fe  remplir,  les 
larmes  ne  tombent  point  fur  la  joue,  mais  lorf- 
que les  larmes  l'auront  rempli,  le  larmoiement 
recommencera,  &  il  cefiera  de  nouveau  l'inf- 
tant  après  qu'on  l'aura  vuidé,  ainfi  le  malade 
n'aura  point  de  larmoiement,  pourvu  qu'il  vuide 
toujours  fa  tumeur  l'inflant  avant  qu'elle  foit 
entièrement  pleine  :  mais  fi  le  fac  eft  calleux 
ou  bouché,  que  les  conduits  lacrymaux  foient 
oblitérés ,  qu'il  n'y  ait  point  de  tumeur ,  il  y 
aura  un  larmoiement  continuel;  car  tant  que 
le  fac  eft  fufceptible  d'extenfion ,  il  fert  de  re- 
fuge aux  larmes ,  &:  elles  ne  tombent  fur  la 
joue  que  quand  le  fac  ne  peut  plus  en  con- 
tenir. Ce  qu'il  y  a  de  fâcheux  dans  ces  trois 
cas,  c'eft  que  l'opération  eft  impraticable,  &: 
qu'il  eft  jmpofilble  de  rétablir  le  fiphon  lacry- 
mal. 

Il  n'y  a  pas  long-tems  qu'on  m'appella  pour 
décider  fi  un  enfant  étoit  guéri ,  il  portoit  le 
bandage  depuis  fix  mois  :  j'examinai  l'œil ,  il 
n'étoit  pas  guéri ,  mais ,  pour  ménager  celui 
qui  avolt  traité  le  malade,  je  dis  feulement  que 
je  ne  pouyois  pas  encore  en  juger;  je  ne  pus 
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m'empêcher  de  dire  au  père  du  malade  :  «  Votre 
33  fils  ne  fera  guéri  complettement  que  lorfque 
3i  les  larmes  auront  repris  leur  cours  naturel 
35  dans  le  nez;  or  elles  coulent  aâuellement  fur 
33  la  jcHie>  au  lieu  de  couler  dans  le  nez ,  pac 
33  conféquent  votre  fils  n'elt  point  guéri.  Il  eft 
33  vrai  que  la  tumeur  lacrymale  n'exifte  plus , 
33  mais  c'efl  parce  que  le  Tac  qui  a  été  long- 
33  tem.s  comprimé  8c  réduit  à  fon  étendue  natu- 
33  relie,  peut  avoir  repris  une  partie  de  fon  ref- 
33  fort ,  c'eft  pourquoi  il  peut  quelque  tems 
33  réîifler  à  fa  dilatation  ;  mais  les  larmes  qui 
33  repaffent  aduellement  le  dilateront  bientôt, 
33  parce  qu'elles  n'ont  pas  leur  cours  libre  dans 
33  le  nez  33.  Ce  jugement  fut  confirmé  ;  en  moins 
de  quinze  jours  ,  la  tumeur  commença  à  re- 
paroître ,  8c  fut  au  bout  d'un  mois  aufli  groffe 
qu'elle  l'avoit  été. 

Je  vois  une  Dame,  âgée  de  trente  ans,  qui, 
pour  une  tumeur  lacrymale  qu'elle  avoit  dans 
fa  jeunelTe,  a  porté  le  bandage  deux  années  de 
fuite  :  fes  parens  la  crurent  guérie ,  quoiqu'il  lui 
fût  reflé  un  larmoiement  dont  elle  fe  plaint 
encore.  Ce  larmoiement  n'efl  confidérable  que 
quand  il  fait  froid,  c'eft  ce  qui  en  impofe,  car 
quand  ceux  qui  font  dans  ce  cas  ont  naturel- 
lement peu  de  larmes,  ils  paroifTent  guéris  quoi-» 
qu'ils  ne  le  foient  pas  :  la  Dame  dont  il  s'agit , 
eft  de  ce  nombre;  mais  outre  qu'elle  a  l'œiî 
naturellement  fec,  elle  a  les  points  lacrymaux 
exaâement  bouchés,  8c  je  ne  doute  point  que 
le  fac  lacrymal  ne  le  foit  de  même  :  le  long 
ufage  qu'elle  a  fait  du  bandage  dans  l'âge  le 
plus  tendre  a  a  tenu  long-tems  toutes  ces  par- 
ties 
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lïes  prcffées  les  unes  fur  les  autres ,  êc  G*eft 
pour  cela  que  la  peau  du  grand  angle  de  l'œil 
eft  auffi  plus  enfoncée  de  ce  côte  là  que  de 
l'autre  i  comme  fi  la  pelotte  du  bandage  y  avoiE 
laiffé  fon  empreinte.  Cette  malade,  qui  vou« 
droit  guérir  5  s'eil  adrelîée  à  moi,  Se  quoique  je 
lui  aie  fait  coilnoître  qiiè  Ton  larmoiement  eTt 
incurable  j  elle  met  en  iifage  fucceflivem.enc 
toutes  les  liqueurs  allringentes  que  les  Oculilies 
ignoràns  "appliquent  ordinairement  dans  les  cas 
où  ils  veulent  donner  du  reffbrt  aux  vailTeauî^ 
qu'ils  difent  être  relâchés,  ne  fâchant  pas  que 
dans  la  maladie  dont  il  s'agit  ,  les  vailTeaux 
loin  d^ctré  relâchés  Se  trop  ouverts  ,  font  au 
contraire  entièrement  bouchés,  &  qu'ils  ne  le 
font  que  pour  avoir  fait  ufage  du  bandage  corn-» 
preiïifi 

Cette  Dame  né  peut  donc. guérir,  puîrqu*ort 
ne  peut  rétablir  la  fondion  du  fiphon  lacrymal , 
attendu  que  tout  ell  bouché  depuis  Torifice  des 
points  lacrymaux  jufques  &  compris  l'orifice  dit 
canal  nazaî. 

Il  peut  arriver  que  les  conduits  lacrymaux 
foient  obUtérés  ,  &  que  le  fac  ait  confervé  la 
plus  grande  partie  de  la  cavité;  j'en  ai  rapporté 
plufieurs  exemples.  La  petite  vérole  en  étoit 
caufe;  mais  le  bandage  produit  le  même  èffer, 
îl  oblitère  les  conduits  lacrymaux ,  &  ne  peut 
point  anéantir  ni  boucher  la  cavité  du  fac;  je 
crois  même  que  quand  il  arrive  que  le  fac  fe 
bouche ,  le  bandage  y  a  la  moindre  part ,  la 
comprelTîon  ne  petit  jamais  approcher  fi  exac- 
tement les  parois  du  fac,  que  lorfqu'il  devienç 
plus  épais  par  le  gonflement  inflammatoire'  que 
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la  forte  prefllon  eli  capable  de  caufer;  car  éé 
canal  étant  renfermé  dans  une  gouttière  ofleufe 
Se  profonde  ,  la  peloiie  d'un  bandage  n'ap- 
puie que  les  bords  de  la  gouttière  ^  n'en 
peut  comprimer  le  fond  dans  lequel  prefque 
tout  le  fac  ell  logé.  J^ajouterai  que  j'ai  vu  plu- 
fielirs  malades  quitter  ce  bandage,  parce  que 
bien  loin  de  diminuer  leur  tumeur,  ils  ont  ob- 
fervé  qu'elle  avoit  augmenté  ;  j'ai  voulu  me 
convaincra  par  moi-même  de  ce  faitj  j'en  ai 
reconnu  la  vérité ,  8c  fi  l'on  réfléchit  fur  ce  qui 
pourroit  être  la  Caufe  d'un  fait  fi  fingulier,  on 
comprendra  facilement  que  fi  le  bandage  eau- 
foit  inflammation ,  il  ne  feroit  pas  étonnant 
que  la.  tumeur  augmentât  ;  triais  comme  les  tu- 
meurs que  j'ai  vu  augmenter  par  l'ufage  du 
bandage  n'étoient  point  enflammées  ♦  j'ai  cru 
que  la  caufe  de  cette  augmentation  étoit,  i". 
que  la  plupart  de  ceux  qui  font  ufage  du  ban- 
dage ne  s'en  fervent  point  pendant  le  jour,  ôc 
que  le  foir  lorfqu'iîs  le  remettent  ils  n'ont  pas 
foin  de  vuider  exaâement  le  fac  avant  de  Fap- 
plîquer;  les  larmes  qui  relient  dans  le  fac  fonî 
pouflees  par  le  bandage  à  la  circonférence  où 
elles  font  effort  contre  les  parois ,  elles  allon- 
gent les  fibres  aux  endroits  où  la  pelotte  ne 
prefle  pas  immédiatement,  de  forte  que  lorf- 
qu'ils  ont  ôté  leur  bandage  le  fac  efl  flafque,  & 
il  peut  y  entrer  une  plus  grande  quantité  de 
larmes;  à  la  vérité,  ce  qui  entre  de  plus  n'eft  pas 
confidérable^  mais  fi  peu  que  ce  foit,  ne  fût  ce 
qu'une  larme  chaque  jour,  cela  fuffit  pour  que 
!a  tumeur  augmente ,  c'eil  ce  qui  n'arriveroit 
pas  fi  les  malades'  dont  il  s'agit  yuidoient  exac- 
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lement.  leur  tumeur  avant  que  d'appliquer  lé 
bandage  ,  (k  s1is  avoient  la  conllance  de'  le 
'porter  coniinuellenient.  La  même  chofe  s'ob? 
ferve  à  ranévriTme  vra?  :  cette  mïtiâdie  ëft  faite 
par.  lUie  dilatation  de  l'artere,  on  l'a  guérie  fou- 
vent  pa?  rappiication  du  bandage  ccmpreiTif; 
mais  il  arrive  queK^uefois  que  quand  la  r.oni- 
prefHon  ii'eil  pas  ëïs^e ,  la  tumeur  augmente 
plutôt  qtie  de  diminuer,  parce  que  l'endroit 
Comprimé  réfi/le  j  &.  que  5  dans  les  endroits  que 
le  bandage  ne  com.primè  point ,  le  f'ang  agiÊ 
plus  puiffamment  qu'il  ne  feroit  s'il  n'y  avoit 
point  du  tout  dé  comprelllon. 

Le  bandage  lacrymal  ne  convient  donc  point 
dans  tous  lé  cas  que  je  viens  de  rapportera 
Mais  ce  bandage  dans  lequel  on  reconnoît  le 
génie  de  Finvénteur,  qiiel  qii'il  foit ,  &  aiiqueî 
.je  crois  avoir  ajouté  quelque  perfeélion  ,  fera-» 
l-il  un  inftrument  inutile  1  non  ,  fans  doute  ^ 
on  y  trouve  deux  Chofes  efTeniielles  à  tout 
bandage  5  favoir,  une  partie  qui  peut  s'aflTijet» 
tir  ^  noiî-feuiement  à  la  figure  de  la  tête ,  mais 
que  Ton  peut  figurer  Se  approprier  à  toutes  les 
partîmes  du  corps ,  au  voifinage  defquelles  o» 
vent  établir  lin  point  de  compreffion  ,  foit  pouc 
Coller  les  lèvres  d'une  plaie,  foit  |!îour  l'expuU 
fion  du  pus  d'un  finiis ,  foit  pour  arrêter  un@ 
hémorragie  j  foit  pour  guérir  les  anévrifmes  ^ 
enfin,  pour  la  tumeur  lacrymale  même  dans  les 
cas  que  je  vais  rapporter. 

Après  avoir  fait  l'opération  à  la  tiimeUr  la<^ 
crymale,  il  arrive  quelquefois  que  le  fac  lacry^ 
mal  relie  dilaté,  ce  qui  efl  rare  lorfque  i'opé* 
dation  a  été  faite  fuiyant  ma  méthode  j  pouj 

Ce  îj 
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remédier  à  ce  fymptôme,  je  me  fuis  fervi  dii 
bandage  Se  j'ai  uès-heureulement  réuiîi  ;  mais 
j*ai  obfervé  prérliiérement  qu'il  ne  faut  pas  que 
le  blindage  (oit  ferré  j  il  fuffit  qu'il  comprime 
aifez  pour  maintenir  îe  fac  dans  fes  bornes  natu- 
relles 5  &  que  les  conduits  lacrymaux  foient 
légèrement  comprimés  de  manière  que  les  lar- 
mes puilfent  palTer,  Si  on  juge  que  la  compref- 
fion  eil  à  ce  degré  ,  loirfqu'après  l'applicatioa 
du  bandage  l'cCiî  n'elt  point  larmoyant. 

Pour  réufiîr  ,  il  efl  abfolument  néceflaire 
que  le  carrai  nazal  ait  été  bien  débouché  dans 
Fopéraiion,  fans  quoi  le  bandage  augmenteroit 
la  dilatation  du  fac,  au  lieU  de  la  diminuer  : 
cette  dilatation  efl:  quelquefois  plus  confidérable 
aux  conduits  lacrymaux  qu'elle  ne  Pefl  au  fac, 
8c  j'ai  vu  que  l'eau  froide  ou  Un  petit  morceau 
de  glace  appliqué  deux  ou  trois  fois  par  jour, 
remédioit  à  cette  dilatation  ;  mais  fi  cela  ne 
fuffit  pas,  on  appliquera  le  bandage,  &Qnla 
ferrera  modérément* 


Fin  du  premier  P^otumèt, 
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FLANCHE     I, 

iGURES  r,  a,  3,  4,  |,  6,  y.Sz  8,  repréfeft- 
tent  des  aiguilles  courbes  de  différentes  grandeurs  s 
dont  les  tranchans  font  fur  les  cotés  :  ces  arguilles 
font  deftinées  à  coudre  les  plaies  &  ù  faire  la  liga^ 
ture  des  vaifleaux, 

P  L  A  N  C  H  E     3. 


Çig.   î.,  a.,   i,  4,  5",  (S,  7,  PluÇeurs  aiguilles,  dc 
différentes  grandeurs  pour  la  Gartroraphie. 

f'ig.  8.  Cet  inftrument.  a  été  imaginé  par  Petit  pour 
faire  les  futures  du  b^s-ventre  :.  c'efl  une  efpecç 
de  porte-aiguille  appelé  pone-haniere.  Il  e.ft  com- 
poô'de  deux  parties  jointes  l'une  à  l'autre  par  un 
clou  rivé  &  bien,  ppîi  B  :  ce  clou. rivé  n'empêche 
pas  ces  deux  parties  ^e  fe  mouvoir  fur  les  côtés, 
comme  peuvent  faire  les  deux  branches  des  cifeaux, 
.De  ces  deux  parties  dç  rinikumen;,  l'une  eft  faits 
comme  une  gaîne  C,  &  l'autre  forrne  un  anneau' 
un  peu  ovale'  A  :  dans  celle  -  ci  on  introduit  Iç. 
^ojgt  indicateuri  dans. l'autre,  qui  eft  lo^ée  dans 
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la  paume  de  la  main ,  on  introduit  la  tête  de  Tai-^ 
guille  enfilées  le  corps  de  l'aiguille  &  la  pointe 
èafemble  font  appuyés  fur  la  partie  interne  du 
doigf  indicateur,  de  manière  que  cette  pointe  ne 
déborde  pas  le  bout  du  dpigE. 

Fig.  9>  Le  porte-aiguille  ordinaire.  A  les  deux  pin- 
ces qui  retiennent  l'aiguille.  B  l'anneau  qui,  les 
fert.  C  le  manche  de  Tinflrument  fait  en  tbrmç 
de  poire. 

I^ig.  lo.  Le  même  inftrument.  A  l'aiguille  retenuç 
parles  pinces.  B  l'anneau  qui  les  Terto  G  le  manche* 
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^ig,  I  ,  â ,  I  ,  4  s  font  des  aiguilles  en  forme  de 
lardoirej  elles  font  tranchantes  fur  les  côtés  vers  la 
pointe  &  fendues  dans  rautt;^  extrémité.  On  engage 
dans  la  fente  ,  qui  fait  l'ofïice  de  pince  ,  le  fil  avec 
lequel  on  fait  la  future. 

Fig,  5" ,  j*.  Deux  aiguilles  dont  le  tranchant  eft  dans 
la  concavité  en  devant. 

Fig.  6.  Aiguille  droite;,  ou  carrelet  dont  les  ^ranchan^ 
font  fur  les  côiéi/ ' 

Fig.  7^'  Aiguille  courbe,  dont  le  tranchant  efl  dans 
la  concavité  en  devant,  &  l'œil  Tur  le  côté  vers  Iq 
milieu  au-delTus  de  la  courbure  :  cette  aiguille  ferç 
à  faire  la  ligature  des  valifeaux, 

Fig.  8.  Aiguille  en  forme  de  lardaire  ,  dont  le  tran-=« 
chant  eft  dans  la  concavité  en   devant. 

Fig-  p>  iQ  ,  1 1.  Epingles  pour  faire  la  future^ii  beq, 
de  lièvre.  ■  '  '-''       '  '  "    '  '  "  '" 

PLANCHE    4. 

Fig.  î.  Elévatoire  double.  Cet  inftrument  fert  prhicî.-»_ 
paiement  à  élever  une  pièce  d'os  enfoncée  fur  la 
dure-mere.  A  extrémité  quarrçe  Scapplatie  que  ToQ 
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peut  introduire  dans  des  ouverturets   longues  & 
larges.  B  le  eorps  de  TinArument.  C  extrémité  ar-»  • 
rondie. 

Fig.  2.  Une  fpatule.  A  extrémité  large  &  applatie:  B 
extrémité  étroite  &  dentelée  ou  le  manche. 

Fig.  5.  Double  feuille  de  myrte.  A  extrémité  large  Se 
terminée  en  pointe.  B  le  corps.  C  petite  extrémité, 

Fig.  4.  Biilouri  à  reflbrt.  A  le  manche.  B ,  G  ,  D  ,  la 
lame  en  forme  de  coutelas ,  dont  le  dos  eft  fore 
épais ,  le  tranchant  très-lin  &  la  pointe  fort  aiguë. 
Ce  biftouri  qui  eft  très-fort ,  fert  principalemenç 
pour  couper  les  chairs  qui  font  attachées  aux  os. 

PLANCHE     5,, 

Fig.  I ,  repréfente  le  trépan  armé  de  toutes  les  pièces 
néceffaires  à  l'opération.  A  A  Tarbre  du  trépan. 
AB  boule  percée  verticalement  dans  fon  axe  & 
mobile  autour  de  l'arbre.  CC  la  pomme- du  tré-» 
pan.  D  les  dents  de  la  couronne.  E  reffort  qui  re- 
tient la  couronne  à  Tarbreo  F  le  bcilTeau  de  la  cou- 
ronne. 

Fig.  z.  CC  la  pomme  féparée  ,  &  vue  du  côté  qu'elle 
s'unit  à  Tarbre. 

Fig.  3.  La  couronne  de  trépan.  A  A  la  tige  de  la 
couronne ,  dont  une  partie  eft  échancrée  pour  y 
recevoir  le  reiîort  qui  la  retient  à  l'arbre.  B  la 
boilTeau  de  la  couronne. 

Fig.  4.  La  pyramide.  A  la  partie  quireviiTe  au  cen* 
tre  de  la  couronne.  B  la  pointe. 

PLANCHE     5,,_ 

fig.  i.  La  clef  de  la  pyramide.  A  rcuverture  quar*»; 

rée  qui  la  reçoit. 
Fig.  %.  Le  tire»fon4..  ?  la  portion  en  fp  ira  le  qui 

Ce  iy 
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s^'engage  dans  le  troU  fait  par  la  pyramide  pour 
enlever,  ou  ébranler  la  pièce  d'os  formée  pair  le 
trépan.  •  '      - 

Fig.  3.  Le  perforatif  A  fa  pointe. 

fig.  4.  Couronne  de  trépan  démontée.  CC  les  trous 
par  où  pafiènt  les  vis  qui  la  retiennent  à  la 
tige.    ■    ,,■  ■  •      ''  '    ^'■-  ■ 

pig.  5.  Couronne  de  trépan.  A  vis  qui' la  retient  3 

■  la  tige.  D  la  partie  en  fpiraîg,  ou  vis  qui'  l'unit 
à  l'arbre. 

jfig.  6.  Couronne  de  trépan  démontée.  AA  les  trous 
par  où  p  a  (Te  lit  les  vis  qui  la  retiennent  à  la 
tige.  BG  deux  vis  qui  fixent  la  couronne  à  la 
tjoe.  '  ■         ' 

f'ig.  7.  La   tige   dépouillée   de  la  couronne.  A  la 

'  pyrarxîide,  B  le  collet  auquel  s'adapte  la  couronné, 

C  le  trou  qui  reçoit   layis  qui  retient  la  cou-^ 

liQnne?  D  h  parti&  en  fpirale  qui  Tunis  à  l'arbre, 

PLANCHE     7. 

^Ig.  î.  Chaperon  dans  lequel  sVnchafle  la  couronne 
'    de  trépan  en  fcie  de  la  figure  z.  A  le  bord  qui 

fe   termine  à  deux  ou   trois   lignes  des  dents  de' 

la  couronne.  B  là  vis  qui  fixe  le  chapérori  fur  la 

couronne,    -  ■  -  -     ■ 

Fig.  2,.  Couronne  de  trépan  en  fcie  avec  la  pyra» 
-    mide.   Ces   inftrumens   ne   font    plus    d'ufage.    B> 

l'échancrure  qui  l'unit  à  l'arbre. 
Fig-  3.  Trépan  perforatif/A  ia  pointe.  B  l'échancrure 

qui  l'unit  à  l'arbre. 
Fig.  4,  Trépan  esfoïiatiE  A  rexrréniité  tranchanteg 
'    B  l'échancrure. 

Fie,  y.  Efpece  de  cuiller  fervant  aufïï  de  curcUCc 
Firj.  6.  La  bro^e  pour  nçtoyer  k's  cpuronnéSc    '" 
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PLANCHE     8. 

?ig.  I  repréfente  un  trépan  à  main  dont  la  poig- 
née eft  en  travers  ,  monté  de  fa  couronne  A,  B 
la  vis  qui  unit  la  tige  au  manche.  CC  la  poig-^ 
née.  DÛ  les  bouts  de  la  poignée  formant  éléva- 
toires. 

Fig,  3  ,  4.  La  clef  G  ^c  la  pyramide  T; 

J^ig.  2,  5  ,  <5.  Trois  trépans,  Tavoir,  une  couronne; 
à  fcie  Kj  une  peribratif  &  un  exfoliatif  EÈ. 

PLANCHE     p, 

Fig.'  ï-  Efpece  d'élévatoire.  A  partie  de  l'inftrument 

'  qui  l'unit  au  manche.  CGC  les  trois  pointes  de 
fon  extrémité. 

Fis.  2.  Le  même  inftrument  monté  fur  fon  manche. 

Fig.  5.  Le  bec  de  perroquet,  ou  tenaille  incifive  fer- 
vant  à  couper  quelque  portion  des  os  du  crâne. 
Cet  inftrument  eu  compofé  de  deux  pièces  prin- 
cipales FF  ,  dont  l'une  eft  dormante  &  l'autre 
mobile.  Sur  la  partie  fupérieure  de  la  pièce  dor-« 
mante,  il  y  a  une  plaque  E  qui  y  eft' fixée  par 
une  vis  ferrée  dans  un  écrou  D  s  la  même  plaque 
éft:  percée  d'un  autre  ëcrou  par  lequel  pafTe  une 
vis  ce  qui  tient  au  manche  ABA  ,  &  qui  va 
s'unir  à  la  pièce  mobile.  C'eft  au  moyen  de  cette 
xns  que  la  pièce  mobile  gliffe  far  la  pièce  dor- 
.mante,  &  peut  être  éloignée  ou  rapprochée  de 
|bn  bec  tranchant ,  marqué  G, 

PLANCHE     10. 

Fig'  !•  Le  couteau  lenticulaire.  A  le  bouton  en  forme 

de  calote  à  l'extrémité  de  la  lame.  D  le  manche. 
Fig.  %,  Le  ir.e'ningpphilax  dont  l'uTag'^  eft  d'appuyer 
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fur  la  dure-mere  pour  faciliter  la  fortie  des  ma-* 
tieres  épanchées, 
Fig,  i  ,  4  ,  5  ,  6.  Rugines  de  différentes  figures  àoni 
Tufage  elt  de  détacher  le  péricrâne  de  deffus  les  os 
du  crâne  ,  pour  découvrir  les  fradlures  &  faire 
l'opération  du  trépan.  On  fe  fert  auffi  de  cet  inf- 
trument  fur  les  autres  os  lorfqu'ils  font  attaqués 
de  carie.  A  partie  de  cet  inftrument  taillée  eu 
bifeau  &  donc  on  fe  ferc  pour  rqginer.  B  le 
Kianche. 

PLANCHE     II, 

Cette  planche  repréfente  trois  inftrumens  dont  l'u-? 
fage  eft  le  même  que  le  couteau  lenticulaire. 
Ils  font  de  difféiente  grandeur  &  conformes  au 
trou  fait  par  la  couronne  du  trépan  A  efl  une 
efpece  de  boiffeau  fendu  dans  toute  fa  longueur, 
dont  un  des  bords  de  la  fente  cft  tranchant.  U 
eft  uni  à  la  circonférence  de  la  lentille  marquée 
C,  laquelle  efl  fixée  à  l'extrémité  de  la  tige  B. 

L'autre  mftrument  eft  une  efpece  d'élévatoire  dont 
Textrémité  A  eft  crochue  j  &  l'aufre  extrémité  E 
prefquç  droite. 

PLANCHE     iz. 

Fig.  I  ^  2  ,  l,  font  des  élévatoires  plus  ou  moins, 
crochus. 

Fig.  4»  L'élévatoire  ordinaire. 

PLANCHE     13;. 

Fig.  I  râpréfente  le  tviploïde  ,  ou  tire -fond  donî 
on  fe  fert  quand  il  y  a  quelques  pièces  d'os  en- 
foncées pour  les  relever.  Il  eft  compofé  de  trois, 
branches    principales  i  s  %  ?  S,  j  q^ui  fcn:  fixées 
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flipérieurement  chacune  pa?:  une  vis  à  une  plaque 
ce.  Cette  plaque  eft  percée  dans  fon  milieu  pour 
lailTer  pafler  une  tige  A  tournée  en  vis  julquà 
l'endroic  marqué  a  où  elle  eft  lilTe  &  unie  dans 
le  refte  de  fa  longueur.  Elle  palïe  inférieuremenc 
à  travers  une  autre  plaque  au  bord  de  laquelle 
l'ont  attachées  par  en  bas  les  branches  ,  &  où 
elles  s'écartent  pour  forrner  le  trépied  FGH«  Cette 
tige  fe  termine  par  un  crochet  D  qui  pafle  dans 
Tanfe  du  tire  -  fond  E  ,  &  qui  eft  repréfenté 
féparc  fig.  f,  B  eft  un  écrou  formant  clef,  au 
moyen  duquel ,  en  le  tournant ,  on  fait  nionter 
le  tire-fond.  On  s'eft  audi  fervi  du  crocKet  fim- 
ple  de  la  tige  pour  releyer  des  pièces  d'os  en-^ 
foncées. 

Fig.  %.  Pièce  d'os  emportée  par  la  coùronr^e  du 
trépan  ,  au  milieu  de  laquelle  on  remarque  un 
trod  dans  lequel  le  tire-fond  étpit  engagé  pouc 
l'enlever. 

Fig-  3  y  A>  ^'  Sindons  fîmples,  doubles  &  triples  fui- 
vant  lé  nombre  de  trépans  appliqués. 

|"ig.  6.  Petite  plaque  de  plomb  dont  on  fe  fert 
après  l'application  du  trépaUo  La  figure  de  celle 
ABC  eft  conforme  à  une  plaie  que  Petit  avois 
traitée, 

PLANCHE     14. 

Çet^e  planche  repréfenté  des  élévatoires  de  rinven* 
tion  de  Petit» 

li'ig.  r,  Elévatoire  fur  ie  dos  duquel  il  y  a  piufîeurs 
ti'ous  percés  en  écrou  dans  lefquels  s'engraîne 
une  vis  fituée  à  la  fommité  d'un  petit  chevalet 
qui  fert  à  augmenter  la  force  du  levier  en  lui 
fervant  d'appui ,  fuivant  le  trou  dans  lequel  on 
la  place. 

l'ig.  5,3,4.  Chevalets  de  différentes  grandeurs  donc 
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la  fommité  s'engage  dans  les  "crémaillères  n^ais^ 
quées  fur  la  convexité  de  Télevatoire. 
Fig.  5.  Elévatoiie  ordinaire  $c  dentelé. 

PLANCHE     15. 

Fig.  T,  Elévatoire  lînnple' ordinaire, 

-^g-2',3>4-  Chevalets  de  différentes  grandeurs  qui 

peuvent  être  montés  fur  le  levier  marqué  figure  5  , 

qui  eft  de  l'invention  dç  Petit, 

PLAN  G  H  Ç     16.. 

Fig.  î  repréfente  l'élévatoire  ,  ou  levier  imagine 
par  Petit,  avec  la  vis  montée  en  charnière  fur  la 
fommité  du  chevalet  figure  a  &  3  ,  pour  s'en- 
graîner  dans  les  trous  faits  au  levier  &  en  ren- 
dre l'ufage  plus  facile.  Les  extrémités  du  chevalet 
font  garnies  de  chamois. 

Fig.  4.  Le  même  levier  montç  fur  le  chevalet. 

PLANCHE     17.  ■ 

Fig.  I,  z,  4.  Gouges  de  différentes  formes^ 

Fig.  3.  Cifeau. 

Fig.  j.  Maillet  de  plomk 

P  L  A  N  C  H  E     ig. 

^ig.  I.  Efpece  de.  porte-aiguille.  A  extrémité  feç- 
vant  de  point  d'appui  pour  paflfer  les  aiguilles 
dans  l'opération  du  bec-de-lievre.  L'autre  extré- 
mité eft  faite  de  deux  plaques  CD  en  forme  de 
pince  qu'on  ferre  avec  la  \irole  B  poiir  tenir 
l'aiguille. 

Fig.  a  &  3.  Deux  pinces  en  forme  de  n:iorailles-|^ 
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fervant  à  l'opération  du  bec -de -lièvre.  On  les 
applique  fur  le  bord  que  Ton  veut  retrancher. 
AB  rextrêmité  ouverte  de  la  pince,  G  fa  bafe  oà 
extrémité  fermée.. D  Tanneau  qui  là  ferre. 
t ,  4,  3j  4^  5>  plufieurs  épingles  à  deux  têtes  fer-- 
vant  au  bec-de-liévre.  ABC  manière  dont  le  fil 
e(î  entortillé  pour  tenir  les  bprds  de  la  plai^ 
rapprochés. 

PLANCHE     ip. 

Cette  planché  repréfente  des  troi-carts  perfedionnés 
par  Petit. 

JFig.  I,  eft  itii  troi  -  cart  dont  la  tige  eft  creufe. 
A  l'ouverture  par  où  fortent  les  eaux  par  l'ex- 
trémité poftérîeure  à  laquelle  eft  attaché  l'anneau» 
B  le  poinçon.  Couverture  pour  la  fortie  des 
eaux. 

"Fig.  2.  Le  même  inftruîïîent  renfermé  dans  ïa  ca* 
nule  à  cuiller  &  canelée  fuivant  fa  longueur  E. 

Fig.  3.  Canule  du  troi-cart  canelée  fuivant  fa  lon- 
gueur AB,  &  à  laquelle  Petit  a  ajouté  une 
cuiller  C  C  pour  faciliter  l'écoulement  des  eaux, 

jFig.  4.  Le  troi-eart  renfermé  dans  U  canule  précé- 
4  ente. 

PLANCHE     iô, 

Cette  planche  repréfente  différentes  eC^eccs  de  troî- 
cart'&'de  différentes  grandeurs. 

Fig.  1  &  4.  AA  extrémité  du  poinçon  du  troi-cart 
vue  de  différens  côtés. 

Fig.  2.  Canule  d'argent  du  troi-cart  de  la  fig.  5. 

Fig.  3^  Efpece  particulière  de  troi-cart,  portant  une 
lame  à  deux  tranchans  fixée  fur  le  mancjie  BB , 
&  palfant  à  travers  le  pavillon  CC  auquel  eft 
uni  la  tige  du  troi-cart  A  A.  Cette  tige  eft  fen- 
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due  pour  recevoir  l'extrémité  de  la  lame.  On  jîcut 
voir  fig.  7  ,  ce  troi-cart  rcpréfenté  féparément  fans 
la  lame  tranchante.  A  eft  l'ouverture  du  paviilctï 
ce  à  travers  laquelle  pafle  la  iame  pour  s'en» 
gager  dans  Tecartemenc  de  la  tige  du  troi'^cart. 
Cet  inilrument  peut  fervir  à  aggraindlr  l'ouverture 
faite  par  le  troi-cart. 

Fig.  5»  Troi-cart  piour  l'hydrocele.  A  la  pointe.  BB 
la  tige  du  poinçon.  CC  le  pavillon.  A  le  manche^ 
F  petit  enfoncement  potir  reflerrer  le  bout  de  la 
canule. 

,Fig.  ô»  Troi-carè  plus  grand  pour  la  paracenthgfe^ 
A  la  pointe.  B  le  corps  du  poinçon; 

PLANCHE     zîi- 

Fig.  1.  tfn  bifîoùrî  êri  forme  de  fcalpeî  dont  le  do9 
eft  épais  ^  &  l'extrémité  échancrée  pour  y  logef 
le  doigt.  Cet  inftrument  eft  propire  à  couper  lef^ 
cartilages. 

Fi".  2  &  2.  Deuit  biftouris  propres  à  faire  l'opéra-* 
tion  de  rempiême.  On  voit  a  l'extrémité  du  dos ^ 
vers  la  pointe  ,  une  crête  pour  y  appuyer  i'ongls. 
du  doigt  indicateur. 

PLANCHÉ     zi, 

Fig.  i  rêpréfentë  une  plaque  d'acier  poli ,  îmagï'« 
née  par  Lotteri;*  pour  arrêter  le  fang  de  l'artère 
intercoftale  ouverte.  La.  partie  fupérieure  CC  efl 
coudée ,  &  cette  portion  jufqu'èn  A  eft  introduite 
dans  la  poitrine  &  appuie  fur  l'arterê»  La  furface 
eft  garnie  d'une  pelote  ou  comprefîe  qui  y  efl 
attachée  au  moyen  des  trous  qui  y  font.  Le  refte 
de  la  plaque  eft  appuyée  le  long  du  corps  à 
l'extérieur  de  la  poitrine.  On  met  entre  la  plaqii« 
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tiC  ia  peau  une  comprefTe  plus  longQe  que  la  pla- 
que. On  fixe  la  plaque  for  la  comprefle  moyen- 
nant une  bande  qui  pafle  dans  les  deux  fenê- 
tres EE.  Cette  bande  peut  être  plus  exaftement 
affujettie  à  la  plaque  par  quelques  points  de  fil 
avec  lefquels  on  l'attache  à  la  plaque  en  fe  fer- 
vant ,  pour  la  coudre  ,  des  petits  trous  FF  per- 
cés au-deflous  des  fenêtres.  Le  trou  qui  eft  à  la 
partie  fupérieure  dans  le  coude  fert  à  laiifer  for« 
tir  le  fang  épanché  dans  la  poitrine. 

Fig.  a ,  3  ,  4,  5.  Canules  de  différentes  grandeurs  & 
figures  pour  être  introduites  dans  la  poitrine  pour 
laiiTer  fortir  les  liqueurs  épanchées ,  ou  y  faire  des 
injedions.  Il  y  a  un  pavillon  à  chacune  de  g©« 
canules. 

Fig.  ô.  Sonde  à  poitrine  ordinaire. 

PLANCHE     25. 

Cette  planche,  fig.  »,  repréfcnte  une  fcrirtgue  prcs*- 
pre  à  différens  ufagcs  pour  faire  des  inje<5lions 
dans  les  plaies  profondes,  dans  la  poitrine,  dans 
la  veflTie,  dans  le  vagin  ,  &Cé  A  A  l'extrémité  anté» 
rieure  applatie,  du  milieu  de  laquelle  s'élève  un 
petit  canal  pour  y  ajoiuer  une  canule  qui  y  eft 
fixée  par  une  vis»  CC  le  corps  de  la  feringue* 
BB  le  chapiteau  uni  à  la  feringue  au  moyen  d'une 
vis ,  &  percé  dans  fon  milieu  pour  laiffer  pafTer 
le  piflon. 

Fig.  1  ,  S ,  4»  Canules  de  différentes  formes  ,  pour 
différens  ufages. 

P  L  A  N  C  H  E     24. 

Cette  planche,  fig.  i,  repréfente  une  feriaguê  qui 
fait  l'office  de  pompe  foulante  &  afpirante  que 
Petit  avoit  fait  conftruire.  AA  la  bobine  an^qeure 
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qui  fe  monte  fur  le  corps  de  la  feringue  CC,  8c  dif 
laquelle  font  auffi  montés  deux  fîphons,  un  courbe 
par  lequel  la  liqueur  entre  dans  la  feringue  en 
tirant  le  pifton  ,  6c  l'autre  droit  par  lequel  elle 
en  fort  en  le  pouflfant^  BB  la  bobine  poflérieure 
montée  à  vis  fur  le  corps  de  la  feringue,  & 
percée  dans  le  milieu  pour  laiffer  pafler  la  tige 
du  pifton»  , 

Fig.  a  ,  5,4.  Siphons  de  différentes  grandeurs  & 
figures. 

Fig.  5.[La  bobine  poflérieure  vue  du  coté  externe, 
&  ou  l'on  voit  l'ouverture  A  par  laquelle  paffe 
la  tige  du  pillon* 

P  L  A  N  C  ri  E     25. 

Fi*^.  ï  tepréfènte  le  piflon  de  la  feringue  dé  la 
planche  précédente.  AA  le  pifton  fixé  à  la  tige 
CC  par  un  écrou  Ë  &  Unie  vis  F^  D  la  bobine 
poflérieure  vue  du  coté  interne,  &  à  travers  la- 
quelle palTe  la  ti'gé  du  pifton. 

Fig.  2.  La  bobine  antérieure  vue  du  côté  externe 
lans  les  fiphons«  G  l'ouverture  par  laquelle  la  li- 
queur entre  dans  la  feringue-,  H  l'ouverture  pat 
ou  elle  en  fort.  I  émmence  qui  reçoit  du  côté 
concave  la  vis  &  l'écrou  B  marqué  fur  le  pifton , 
figure  lé 

Fig.  3.  La  bobine  antérieure  vue  du  côté  interne. 
G  l'ouverture  à  laquelle  on  remarque  une  foupétpe 
qui  s'élève  quand  la  liqueur  entre  dans  la  ferin" 
.  gue  ,  &  qui  s'abaiffe  quand  elle  en  fort  par 
l'autre  ouverture  H.  I  la  concavité  qui  reçoit  l'é- 
minence  formée  par  la  vis  &  Técrou  qui  font  fur 
le  pifton. 

P  L  A  N  C  H  E     2g. 

Çig,  I ,  a.  Deux  fondes  en  forme  dé.  curette  àppla- 

ties 
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des  &  recourbées  à  leurs    extrémités  ,  &   dont 
le  corps  eft  plus  épais  &  quarré  :  elles  peuvent 
fervir  à  aider  à  détacher   quelque    portion    d'ef- 
quille  ou  d'exfoliation   d'os  dans  les  plaies  pro- 
fondes. 
Fig.  3.  Pinces  propres  à  tirer  &  emporter  les  por- 
tions de  l'os  un  guis  qu'on  a  brifé  en  faifant  l'opé- 
ration de  la  fiftule  lacrymale. 
Fig.  4,  Biftouri   dont    Petit  fe    fervoit  pour    faire 
l'opération  de  la  filiale  lacrymale,  &  auquel  il  a 
fait  pratiquer  une  rainure  fur  la  lame  pour  con- 
duire une  bougie  dans  le  canal  nazal. 
Fig.  j.  Une  erhine  fimple. 

Fig.  6.  Un  ftilet  dont  une  extrémité  fe  termine  en 
forme  d'olive  ,  &  l'autre  en  curette  applatie  & 
recourbée. 
Fig.  7  ,  8.  Deux  fondes  canelées  dont  une  eft  à 
bouton  ,  &  dont  Petit  fe  fervoit  pour  débou- 
cher le  canal  nazal. 
Fig.  p,  10.  Deux  bougies  faites  avec  de  la  toile 
trempée  dans  de  la  cire ,  &  dont  Petit  fe  fer- 
voit pour  maintenir  le  canal  ouvert.  Elles  font 
percées  d'un  fil  pour  les  retirer  facilement» 

PLANCHE     27. 

Fig.  I.  Repréfente  les  parties  extérieures  de  rœiî 
qui  fervent  aux  larmes.  AA  les  points  lacrymaux. 
E  la  fituation  de  la  glande  lacrymale.  G  la  caron- 
cule lacrymale.  H  le  lac  lacrymal. 

Fig.  2.  A  A  les  points  lacrymaux.  B  les  conduits  lacry- 
maux qui  fe  réuniffent  pour  former  un  canal  com- 
mun qui  s'ouvre  dans  le  fac  lacrymal.  C  le  fac 
lacrymal.  D  le  canal  nazal. 

Fig.  3.  Repréfente  les  mêmes  organes  où  l'on  voit 
le  fac  lacrymal  ouvert ,  &  l'endroit  où  l'on  perce 
l'os  «nguis  marqué  par  un  ftilet  N. 
Tome  L  D  d 
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Fig.  4.  Repréfente  la  figure  de  rinciiîon  que  fairoîc 
Petit  à  la  fiftule  lacrymale  ,  &  dans  laquelle  on 
voit  une  fonde  canelée  en  fituation  pour  débou~ 
cher  le  canal  nazal. 

Fig»  5"  &  6.  Deux  bougies  faites  avec  la  toile  cirée 
ik  enfilées ,  &  dont  Tufage  eft  de  tenir  ie  canal 
nasal  débouché. 

PLANCHE     ae, 

Fig*  !•  Spéculum  ocuU  de  l'invention  de  Petit» 
Cet  inftrument  eft  compofé  de  deux  branches  qui 
peuvent  s'écarter  &  fe  rapprocher  l'une  de  l'autre» 
AA  les  deux  branches  de  ï'inftrument  écartées, 
BB  les  mêmes  unies  &  fixées  à  la  bafe  &  une 
.virole  mobile  pour  les  reflerrer.  CC  les  extrémités 
des  branches.  DD  la  partie  la  plus  évafée  des. 
branches  qui  appuie  fur  les  paupières. 

Fig.  z.  Amte  fpeculum  oculi.  A  le  manche.  B  la  tigç 
formant  échancrure,,  CC  les  branches  formant  le 
fpeculum» 

Fig.  3.  Double  érigne  de  l'invention  de  Petit.  A  A 
les  deux  branches  mobiles.  B  anneau  qui  fert 
à  les  rapprocher.  G  l'union  des  deux  raanchss.  D 
l'endroit  où  elles  font  fixées  à  l'anle  E» 

Fig.  4.  Pinces  poi^r  faiiîr  &  foule  ver  les  paupières. 
A  i'écartement  des  deux  branches.  BB  les  deuiç 
branches  qui  font  fénétrées,  C  la  virole  qui  ferre 
les  branches, 

Fig.  5.  Inftrument  pour  percer  l'os  unguîs,.  A  \^  pointe;. 
B  le  manche. 

Fig»  ^0  Inftrument  pour  déboucher  le  canal  nazal.  A 
la  pointe,  B  te  corps  de  Ï'inftrument,  C  extrémité 
applatie  par  où  on  le  tient..  D  candure  pour  j 
conduire  uue  bougiç» 
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Fig.  I.  Poinçon  pour  percer  l'os  unguis.  Aie  poinçon. 
B  le  manche. 

Fig.  a.  ïnilrument  dont  l'ufage  eft  de  diriger  le  poin- 
çon pour  percer  l'os  unguis.  Il  eft  compofé  de 
deux  branches  qui  fe  terminent  en  fer  à  cheval  AA. 
Elles  font  unies  par  une  vis  CC  qui  fert  à  les 
écarter  Tune  de  l'autre  ou  à  les  rapprocher.  B 
l'autre  extrémité  applatie  pour  le  tenir. 

Fig.  3.  Canule  pour  porter  le  cautère  aduel  fur 
l'os  unguis.  A  la  canule.  B  le  manche  qui  eft 
applati. 

Fig-  4  Inftrument  propofé  par  B,  Albinus  pour  faire 
l'opération  de  la  catarafte.  Il  eft  compofé  prin- 
cipalement de  deux  branches  dont  une  eft  dor^ 
mante  BB  ,  il  eft  par  un  bout  fixé  au  manche, 
Sz  par  l'autre  il  fe  termine  en  une  pointe  fort  aiguë. 
L'autre  branche  AA  eft  mobile,  également  aiguë 
&  tranchante  dans  l'endroit  marqué  A.  Elle  eft 
unie  par  une  charnière  à  la  branche  dormante  au 
lieu  marqué  F.  Si  on  appuie  fur  le  mantonet  A, 
on  prefîe  le  reflbrt  C,  &  la  partie  tranchante  de 
la  branche  mobile  s'éloigne  de  la  branche  dor^ 
mante. 

Fig.  5.  Biftouri  courbe. 

PLANCHE     30. 

Fig.  I.  Aiguille  pour  abaifîer  la  caiarade.  A  A  deux 
aiguilles  renfermées  dans  leur  étui  B. 

Fig.  2-,  3.  Deux  aiguilles  à  catarafte  hors  de  leur  étui 
ou  manche.  AA  vis  pour  les  monter  fur  le  man- 
che quand  on  veut  s'en  fervir.  BB  vis  pour  les  tenir 
renfermées  dans  l'étui.  CC  la  pointe. 

Fig,  4.  Seiingue  d'Anel  fom  injeder  les  conduits 
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lacrymaux.  A  extrémité  en  forme  de  pyramide  à 
laquelle  on  ajufte  les  petites  canules  i  >  ^  ,  3  ,  4, 
dont  les  extrémités  font  fi  fines  &  lî  déliées  que 
lorfqu  elles  ne  fervent  pas  ,  on  introduit  des  fils 
de  fer  très-fins  5  ,  6  j  7  j  &  tels  qu'on  en  voit 
en  place  3  ,  4.  B  le  corps  de  la  feringue.  C  Tan- 
neau  attaché  au  piflon.  8  ,  p ,  10 ,  ii  ,  fondes 
d'argent  flexibles  pour  fonder  les  points  lacry- 
maux. 


'Fin  de  l'Explication  des  Planches  du  premier  Volume* 
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